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1. INTRODUCCION

El presente informe corresponde al cumplimiento mensual del desempefio en materia de
seguridad y salud en el trabajo en el ambito de la ejecucién de las diferentes actividades de
obra de acuerdo con el objeto del contrato. La seguridad y salud de los trabajadores es una
prioridad en nuestra empresa, especialmente en un entorno tan demandante como el de la
construccion, donde se presentan diversos riesgos asociados al trabajo en altura, el manejo de
maquinaria pesada, las condiciones ambientales adversas y la exposicibn a materiales
peligrosos.

Este informe tiene como objetivo detallar las acciones realizadas durante el mes en curso, el
cumplimiento de las normas de seguridad, los avances en la implementacion de medidas
preventivas y correctivas. Se busca asegurar que todos los trabajadores estén protegidos y
concienciados respecto a la importancia de un entorno laboral seguro, ademas de cumplir con
las normativas y estandares establecidos por la legislacion vigente en materia de seguridad y
salud en el trabajo.
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2. OBJETIVOS

El objetivo principal durante la ejecucion de la obra es tener CERO INCIDENTES O
ACCIDENTES Y ENFERMEDADES LABORALES, para lo cual propiciamos y motivamos que
cada trabajador tenga una actitud y un compromiso permanente con la seguridad y salud en el
trabajo y medio Ambiente.

OBJETIVOS GENERALES

Evaluar el cumplimiento de las normativas de seguridad y salud: Verificar que las
condiciones laborales en la obra estén alineadas con la legislacion nacional e
internacional de seguridad y salud laboral.

Identificar y mitigar riesgos laborales: Detectar los posibles riesgos asociados a las
actividades de la obra y aplicar medidas correctivas o preventivas para reducir la
probabilidad de accidentes y enfermedades laborales.

Promover una cultura de seguridad: Fomentar en todos los trabajadores la
importancia de respetar las normas de seguridad y salud, desarrollando programas de
capacitacién y concientizacion.

Asegurar un ambiente de trabajo saludable y seguro: Garantizar que la obra civil
cumpla con las condiciones necesarias para que los trabajadores realicen sus labores
de manera segura y sin comprometer su salud.

Direccion: Calle 9 # 4-19 Oficina 603
Celular: 315 848 7874 Correo: consorcioinfraestructuraav@gmail.com
Neiva - Huila



mailto:consorcioinfraestructuraav@gmail.com
mailto:fjvillanuevatovar@gmail.com

CONSORCIO INFRAESTRUCTURA A&V CODIGO: FTI-SST- 001

: o SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN . 20.08.
: Q‘J\} EL TRABAJO FECHA: 29-08-2024
INFORME SSTA VERSION 1

3. GENERALIDADES

El consorcio Infraestructura A&V, viene ejecutando de acuerdo al objeto del contrato,
REALIZAR MANTENIMIENTO, ADECUACIONES Y REPARACIONES LOCATIVAS EN
DIFERENTES SEDES Y EDIFICIO CENTRAL, para la obra se ha elaborado, revisado y
aprobado un manual de seguridad y salud en el trabajo y medio ambiente, el cual contempla
una serie de actividades orientadas a la prevencion y proteccion de los trabajadores, dichas
actividades se vienen ejecutando de acuerdo a las actividades de obra ya mencionada, y segun
el cronograma establecido en el manual.

3.1 ACTIVIDADES DE OBRA

Durante el periodo del 1 de al 30 de Junio del 2025, se vienen desarrollando en la obra las
siguientes actividades.

instalacion de estructura metalica

Aplicacion de estuco y pintura

Desmonte de teja

instalacion de teja

Orden y aseo

Instalacién de manto en cubierta

Aplicacion de boquilla, impermeabilizacion de fachada en silla de suspensiéon
instalacion de medidores de agua

subida de perfiles metalicos

instalacion de electrobombas
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4. RECURSOS HUMANOS

Para la ejecucion de las actividades, el consorcio cuenta con el personal mano de obra calificada
contratada directamente por el consorcio y mano de obra no calificada, los cuales estan
vinculados con cada uno de los subcontratistas, el personal se distribuye de la siguiente manera.

N° No DE
EMPRESA TRABAJADORES OBSERVACION
EN OBRA
1 Consorcio INFRAESTRUCTURA El personal responsable
A&V 4 administrativos | de la coordinacion para
la ejecucion de las
actividades
2 El personal contratado
Contratista INMEOL (estructura 10 obra civil para diversas actividades
metalica) durante la ejecucion del
contrato
3 Persona responsable de
Contratista de instalacion de 1 obra la instalacion de
medidores medidores de agua
4 Contratista de instalacién de Personal encargado de
electrobombas 2 obra la instalacion de
electrobombas
5 Contratista de aplicacién de estuco, Personal responsable
pintura e instalacion de manto 14 trabajadores | instalacion de manto y
acabados obra blanca
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5. MAQUINARIA, EQUIPOS Y HERRAMIENTAS.

Durante el periodo se ha utilizado en obra los siguientes equipos para la adecuada ejecucion

del proyecto:

Palas

punteros

macetas

Carretillas
Herramienta menor
Taladro

Pulidora

Taladro inalambrico
Escalera tipo tijera
Rodillos

Palustre
calentadora
Espatula

Llana metalica
Boquillera
Andamio tubular
Electrosoldador
Soplete

Cilindro de gas

6. ACTIVIDADES DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Durante el periodo comprendido del 1 al 30 de Junio del 2025, se han desarrollado actividades
que se contemplan en el manual del SG- SST, elaborado para los servicios de la obra, tratando
en todo momento de cumplir con los estandares planteados para el presente periodo.

De acuerdo con el cronograma de capacitaciones se da estricto cumplimiento al manual del
SG- SST derivado del plan de gestion, donde el cumplimiento se entiende como el seguimiento
y la respectiva ejecucion de acciones para el constante mejoramiento de la seguridad y asi
mismo el acatamiento de los requisitos legales y empresariales actuales. Se realizaron las
respectivas charlas de seguridad y salud en el trabajo, dentro de los anexos se encuentra el
reporte de asistencia a las charlas diarias. A continuacion, se detalla los temas tratados respecto

a la seguridad y salud en el trabajo.
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6.1 PROGRAMA DE CAPACITACION DEL PERSONAL

Plan de induccién de Seguridad y Salud en el Trabajo

La induccion en SST es una de las actividades de mayor importancia antes del ingreso de
cualquier trabajador nuevo a la obra.

A cada trabajador que labora para el consorcio INFRAESTRUCTURA A&V, se le brindan
lineamientos basicos para su desempefio en la obra y consta de la difusion y actividades

como.

Afiliaciones al sistema de seguridad social y parafiscal.

Induccion de seguridad y salud en el trabajo; por parte del area SST a todo el personal
el cual se encuentra vinculado directa o indirectamente con el consorcio para el
desarrollo de cada una de las actividades a ejecutar. (Mano de obra calificada, oficiales,
personal mano de obra no calificada), se da a conocer las politicas, los peligros y riesgos,
normas de seguridad, Para garantizar el cumplimiento de los requisitos en materia de
seguridad y salud en el trabajo y se evalua el tema con soporte de evaluacion.

En el mes de Junio del 2025 se realizaron 7 inducciones SST los cuales desempenan el
cargo de ayudantes y oficiales de obra civil del palacio de justicia.

Examenes médicos ocupacionales de ingreso (Ingenieros residentes, Ayudantes de
obra).

Diariamente se realizan las charlas preoperacionales de seguridad y salud en el trabajo
a cada uno de los frentes de trabajo de las diferentes dependencias donde se estan
realizando actividades, encaminadas a la prevencion de incidentes y accidentes
laborales dentro de las areas de trabajo.

Se realiza pausas activas y descansos prolongados durante la ejecuciéon de las
actividades con el fin de evitar lesiones osteomusculares o cansancio muscular.

De acuerdo con lo estipulado dentro de las normas de seguridad se hace entrega de
dotacion y elementos de proteccion personal a cada uno de los trabajadores, con el fin
de garantizar la seguridad de cada uno de ellos durante la ejecucién de las diferentes
actividades.

Se realiza verificacion del estado de los EPP, y su respectiva reposiciéon si requiere de
ser necesario por deterioro.

SeRalizacion y delimitacion de areas de trabajo, con el fin de advertir los riesgos y
peligros tanto al personal de obra como al personal externo y asi garantizar areas de
trabajo seguro.

Elaboracién y divulgacion de (ATS) para cada una de las actividades.

Permiso en caliente

Inspeccion de herramienta manual y eléctrica con el fin de verificar las condiciones
actuales en la que se encuentran y asi prevenir cualquier incidente o accidente.
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Todas estas actividades se registran en los diferentes formatos creados por el Consorcio para
el manejo del Manual del SG- SST.

7. SISTEMA DE SUPERVISION E IDENTIFICACION DE RIESGOS Y PELIGROS

Se realizo el analisis de riesgos al inicio de la jornada laboral, tomando como consideraciones
los posibles riesgos durante la ejecuciéon de cada una de las actividades en los diferentes puntos
de trabajo.

7.1 CAPACITACIONES Y CHARLAS DE SEGURIDAD

De acuerdo con el cronograma establecido por el consorcio se da cumplimiento al plan de
trabajo anual:

Sefializacion y delimitacion de areas de trabajo
Portar la dotacion en buen estado y adecuada para las actividades (camisa o buso
manga larga, pantalén y botas puntera de acero)
Uso de elementos de proteccion personal
Orden y aseo en las areas de trabajo
rotulacion de sustancias quimicas
Riesgo locativo
Trabajo en caliente, precauciones para realizar actividades con soldadura y soplete
Socializacion de analisis de trabajo seguro de la actividad instalacion de estructura
metalica (alturas)
Socializacién de hojas de seguridad de los productos quimicos a utilizar en la actividad
de instalacion de estructura metalica.
Charla de autocuidado y diligenciamiento del perfil sociodemografico
Recomendaciones e seguridad, prevencion de riesgos
Riesgos a los cuales estamos expuestos en las actividades.
Autocuidado
Entrega de tapabocas quirurgicos a los funcionarios del palacio.
Socializacién de hacer buen uso de los sanitarios del palacio de justicia
Sefializacion y delimitacion de areas de trabajo
Orden y aseo
Actividad en silla de suspension alturas socializacion de procedimiento,
recomendaciones de seguridad, anclajes de los cuales se pueden utilizar
Riesgo bioldgico
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e Capacitacion de riesgo mecanico
¢ Riesgo fisico (iluminacién en las areas de trabajo se debe contar con buena
iluminacion)

8. INDICADORES EN SST.

INDICADOR

Horas Hombres Trabajadas (aplicable solo a
48 H por semana 1.152

Numero de trabajadores 31
Numero de atenciones médicas comunes 0
reportadas y dias perdidos
Numero de atenciones médicas 0
ocupacionales reportadas y dias perdidos
Incidentes 0
Accidentes 0

En el mes de Junio no se presentd ningun accidente, incidente ni enfermedad laboral tasa
accidentalidad en cero

Calculo estadistico de indice de frecuencia, indice de severidad, accidentalidad y
enfermedades ocupacionales.

IF = Accidente con tiempo perdido en el mes X 200 00 = 0 X 200 000 =0
Numero en Horas trabajadas en el mes 240

IG = Dias perdidos en el mes X 200 000 =0 X 200000=0X200000=0

Numero de horas trabajadas en el mes 240
IA=IFXIG = 0X0 =0
200 200
INDICADOR INDICE DE INDICE DE INDICE DE INDICE DE
De GESTION | FRECUENCIA | INCIDENTES | SEVERIDAD LESIONES
SST DE TRABAJO INCAPACITANTES
VALOR 0 0 0 0
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10. REGISTRO FOTOGRAFICO

A) CHARLAS DE SEGURIDAD E INDUCCION SST

Las charlas de seguridad de 10 minutos son de caracter obligatorio y se realizan todos los dias
antes de iniciar las actividades, donde se tratan temas de autocuidado, riesgos y peligros,
trabajo en equipo, coordinacion.

Se realiza induccion de seguridad y salud en el trabajo a todo personal nuevo que ingrese al
palacio de justicia donde se les socializa los siguientes temas:

e Politicas de la empresa (politica de seguridad y salud en el trabajo, politica de no alcohol
drogas y tabaquismo, politica de prevencion de acoso laboral.)

e Horario de trabajo

e Riesgos y peligros a los cuales van a estar expuestos durante la actividad a realizar.

e Arl ala cual se encuentran afiliados

e Reportar todo incidente y accidente de trabajo.

e Se evaluan los temas por medio de evaluacién escrita.

e Responsabilidades que tienen como trabajadores.

4 jun 2025 7:35:11a. m.
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B) REGISTRO DE CAPACITACION

De acuerdo con lo establecido en el cronograma de capacitaciones se efectiua con la personal
capacitacién de acuerdo con las actividades que se vienen ejecutando.

e

27 jun 2025 11:41:07 3. m.

l\ 4111 a.m. 27 jun 2025 11:41:32 a. m.
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C) PAUSAS ACTIVAS

Se realiza con los diferentes grupos de trabajo calistenia y pausas activas para asi evitar el
agotamiento musculo esquelético o cansancio muscular en los trabajadores.

jun 2025 7:30:05‘

a.Mm.
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CONSORCIO INFRAESTRUCTURA A&V CODIGO: FTI-SST- 001

- SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN _
(/Lr) EL TRABAJO FECHA: 29-08-2024
INFORME SSTA VERSION 1

D) SENALIZACION DE ZONAS DE TRABAJO E INSTALACION DE EQUIPOS DE
EMERGENCIA

Se instala sefalizacion y delimitacion a las diferentes zonas de trabajo.

Se instala sefializacién y delimitacion informativa y
preventiva en las actividades a intervenir.

4 jun 2025 8:19:07 a. m.

1

s 00N TS 4jun202510:11:28 a. m.
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CONSORCIO INFRAESTRUCTURA A&V

CODIGO: FTI-SST- 001

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN
EL TRABAJO

FECHA: 29-08-2024

INFORME SSTA

VERSION 1

E) INSPECCION DE AREAS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS

Se inician actividades con las respectivas inspecciones de las zonas a intervenir y a los equipos

a usar.

Se realiza inspeccion visual a herramienta menor y eléctrica como:

e Taladro inalambrico
e Taladro demoledor

e Pulidora

e Puntero con proteccién

e Maceta
e Cegueta.

e Pala

e Carretilla

e Destornillador

e Pica

e Electrosoldador

INSPECCION PREORACIONAL DE PULIDORA Y TALADRO (SE VERIFICA QUE
CUENTE CON GUARDA DE SEGURIDAD, MANGO, CABLE EN BUEN ESTADO,

DISCO ACORDE A LA ACTIVIDAD.

4jun 2025
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CONSORCIO INFRAESTRUCTURA A&V

CODIGO: FTI-SST- 001

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN
EL TRABAJO

FECHA: 29-08-2024

INFORME SSTA

VERSION 1

20 jun 2025 8:24:48 a. M.

INSPECCION DE EQUIPOS DE PROTECCION CONTRA
CAIDAS, SE VERIFIA FECHA DE FABRICACION Y QUE SE
ENCUENTREN EN OPTIMAS CONDICIONES PARA SU USO

-3
5 Millavicencio .
3 2 Meta 117 jun 2028.11:39:18 a. m.
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47un 2025 3:30:10 p. m:
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(q_r\} EL TRABAJO FECHA: 29-08-2024
INFORME SSTA VERSION 1

=3 < -
11 jun$2025 11:40:20 a. m. : - . . 19 jun 2025 7:42:01 a. m.

20 jun 2025 8:29:57 a. m.

Antes de iniciar actividades se inspecciona herramienta manual y eléctrica que se
encuentre en 6ptimas condiciones para su uso. Personal utiliza los elementos de
proteccion adecuados.

Instalacion de manto Actividad de orden y aseo
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CONSORCIO INFRAESTRUCTURA A&V

EL TRABAJO

- SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN FECHA: 29-08-2024

8F

INFORME SSTA

VERSION 1

Inspeccion actividad aplicacion de
pintura a perfiles metalicos

14 jun 2025 9:11:06 a. m.

Inspeccion actividad en silla de suspension

Inspeccion actividad izaje de teja,
proteccion de linea de vida, andamio
anclado y con todos los accesorios.

21jun20258:53:38 2. m. 21 un 2025 8:53:29 a:m;
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INFORME SSTA VERSION 1

Inspeccion instalacion de electrobombas.

F) se realiza inspeccidén a extintor de 5 libras, camilla de emergencia (se realiza limpieza) y
botiquin de primeros auxilios se encuentra con fecha vigente para su uso y en buenas
condiciones. Se diligencia formato de inspeccion el cual se encuentra subido en la plataforma
del DRIVE.

27 jun 202S 8:08:10 a. m. ¢ ' 27 jun 202S 8:08:27 a. m.
32-16 Calle 24 32-16 Calle 34
v

illavicencio Villavicencio

eta = Meta
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(,‘_r\} EL TRABAJO FECHA: 29-08-2024
INFORME SSTA VERSION 1

G) ENTREGA DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL Y REPOSICION.

Se realiza la respectiva inspeccion del estado de los EPP, La reposicién de estos elementos se
realiza segun su estado, verificando que cumplan con las normas de seguridad vigentes.
Ademas, se lleva un registro detallado de la entrega y reposicion, garantizando asi que todo el
personal cuente en todo momento con el equipo necesario para el desarrollo seguro de sus
actividades.

= SEGUIMIENTO Y CONTROL

Como parte del seguimiento, se realiza verificacion periodica del uso y estado de los elementos
de proteccion personal, asi como capacitaciones sobre su correcta utilizacion y mantenimiento.
Todo esto con el fin de promover una cultura de autocuidado y minimizar riesgos en el lugar de
trabajo.

5 jun 2025 1:55:13 p. m.
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7510 jun 2025 8:43-42 a_m.
: 34-10 Calle 33b
Villavicencio

Meta

10 jun 2025 8:44:51 a. My
32-16 Calle 34

= | Villavicencio
4 Meta

Direccion: Calle 9 # 4-19 Oficina 603

< 10 jun 2025 8:43:46
5 34-10 Calle ]
Villavicenc
™M

11 jun 2025 3:00:39 p. m.
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‘]
B
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10. ACTIVIDADES AMBIENTALES

De acuerdo con lo establecido en el Plan de Manejo Ambiental (PMA), se realizan actividades

ambientales para asi evitar la contaminacién del medio.

- Durante el periodo del 01 al 30 de Junio no se realizd recoleccidén de residuos para la
respectiva disposicion final, por lo tanto, dentro del presente informe no se envia
certificado de disposicion final de residuos.

- Diariamente se realizan jornadas de orden y aseo para finalmente hacer recoleccion y
disposicion de residuos.

- Se realiza las respectivas recomendaciones para el buen manejo de los residuos y asi
evitar la contaminacién del medio.

REGISTRO FOTOGRAFICO

S jun 2025 3:42:25 p. m.
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CONSORCIO INFRAESTRUCTURA A&V

CODIGO: FTI-SST- 001

N SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN . 20.08.
: (I‘J\} EL TRABAJO FECHA: 29-08-2024
INFORME SSTA VERSION 1
11. ANEXOS

11.1 PROGRAMA DE ACTIVIDADES SST
= Examen Médico Ocupacional de Ingreso.
El examen médico ocupacional es uno de los requisitos para la incorpor

al consorcio.

11.2 CERTIFICADO DE RENTRENAMIENTO TRABAJO SEGURO E
PERSONAL ADMINISTRATIVO.

11.3 ENTREGA DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

CERTIFICADO DE AFILIACIONES DEL PERSONAL

acion del personal nuevo

N ALTURAS

La contratacion del seguro complementario de trabajo de Riesgos, Salud y pensiones es un

requisito indispensable para que un trabajador inicie a laborar.

Elaboracion Revision Aprobacion

Milee DAe

Nombre: Leidy Milena Nombre: Francisco Javier | Nombre: Paula Hernandez
Duque Villanueva Tovar Zapata
PORFESIONAL SST DIRECTOR DE OBRA SST INTERVENTORIA
Fecha.02/07/2025 Fecha.03/07/2025 Fecha. 03/07/2025

Direccion: Calle 9 # 4-19 Oficina 603

Celular: 315 848 7874 Correo: consorcioinfraestructuraav@gmail.com

Neiva - Huila



mailto:consorcioinfraestructuraav@gmail.com
mailto:fjvillanuevatovar@gmail.com

ANEXO # 1

PLANILLAS SEGURIDAD SOCIAL PERSONAL ADMINISTRATIVO



enlace

SuAporte |

AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

J’ Fecha creacion reporte: 2025-06-20, 04:39:25 PM

™ Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 78445080
opera I vo
Periodo Cotizacion: mayo de 2025 Periodo Servicio: junio de 2025
|. DATOS DEL APORTANTE
Razo6n Social CONSORCIO INFRAESTRUCTURA AYV Nombre Sucursal CONTRATO RAMA Cédigo Sucursal 2
Documento NI1901863382 Direccion CL9#4-19
Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 6088645004
Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion |SUCURSAL
Ciudad NEIVA Departamento HUILA
Representante Legal VILLANUEVA TOVAR FRANCISCO JAVIER Identificacion CC 12370591
Total Afiliados 6 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
- a Lio|xelo
oiason | ApatsosyNomwres | tee | swnpe |0/IE\A 2 8121(817 2 8 S2I0 8 £ BE0  aammsroson | o0, | A | aamnsnasors

[s]lfsik=1}=]
CC 1058325236 | INAYURANY CONZALEZ o1 0 |x 0 |16[16|16(16((25-14) COLPENSIONES |  $759.200  $ 121.500| (EPS017) FAMISANAR EPS $750.200)  $30.400 6,960 $750.200)  $52.900|(CCF34) COFREM $750200  $30.400 50 s0 $0 $0 $235.200
CC 1075290375 |DAVID JOSE SALAZAR TOVAR | 01 00 0 230901) SKANDIA $1423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS $1423.500)  $57.000 6,960 $1423500(  $99.100|(CCF34) COFREM $1423500  $57.000 $0 $0 $0 $0 $440.900
CC 1121896483 |LEIDY MILENA DUQUE ROJAS 01 00 X 0 231001) COLFONDOS $2.782.500 $ 445.200 (EPS005) EPS SANITAS $2.782.500 $111.300 6,960 $2.782.500| $193.700 (CCF34) COFREM $2.782.500 $111.300 $0 $0 $0 $0 $861.500
CC 1121926925 :@EQ‘ACAM'LO CASTANEDA 01 ) X 0 25-14) COLPENSIONES | $3.446.739|  $551.500|(EPS037) NUEVA EPS $3.446.739|  $137.900 6,960 $3.446.739| $239.900|(CCF34) COFREM $3.446.739| §137.900 $0 $0 $0 $0 $1.067.200
CC 1122507635 | EOCON JAVIER BOBADILLA 01 0 [x|x 0|2|2 2|2 |(230301) PORVENIR $94.900|  $15.200|(CCFC55) EPS CAJACOPI $94.900)  $3.800 6,960 $94.900|  $6.700|(CCF34) COFREM $94.900)  $3800 50 s0 $0 $0 $29.500
CC 96601490 ;‘;:EOD’;‘N‘Z“RO U 01 00 x| x 0|22 2|2 |@230301) PORVENIR $94.900|  $15.200 g:;?:f)sﬁﬁgwo SGP $94.900 $3.800 6,960 $94.900)  $6.700|(CCF34) COFREM $94.900|  $3.800 $0 $0 $0 $0 $29.500

IIL.TOTALES
TRRES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos | Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF !EZJSAP Mi p e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
in Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$8.601.739 $8.601.739 $8.601.739 $8.601.739 $1.376.400 $ 344.200 $599.000 $ 344.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 2.663.800 $0 $ 2.663.800
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotéa: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. NEHTOS
en PILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA

e n I a ce J’ Fecha creacion reporte: 2025-06-20, 04:39:27 PM  Tipo Planilla: Y: PLANILLA INDEPENDIENTES EMPRESAS Numéro Planilla: 78445709

operativae

Periodo Cotizacion: mayo de 2025 Periodo Servicio: mayo de 2025

PAGADO 20/06/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social CONSORCIO INFRAESTRUCTURA AYV Nombre Sucursal CONTRATO RAMA Cédigo Sucursal 2
Documento NI1901863382 Direccion CL9#4-19

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 6088645004

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion |SUCURSAL

Ciudad NEIVA Departamento HUILA

Representante Legal VILLANUEVA TOVAR FRANCISCO JAVIER Identificacion CC 12370591

Total Afiliados 4 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Lio|xelo
o Apellidos y Nombres Tipo | subtipo | o|t| | wlwla|e|gl x| 5|z w <|ol |5 e <| @l £| O . 1BC Aporte - 1BC Aporte 1BC Aporte - 1BC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotizante |Z| | B[ 2| = 2| E(2|8|2| 3| 2| 3| S| 2| 9| |g|a|g|g| — Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud iy Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|58|Bla
CC 1023877696 | JORoE VARIO ZABALETA 59 0 [R|R 000 |14] 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $ 0| (NIN-EP) NINGUNA EPS $0 $0 6,960 $664.300| $ 46.300|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $46.300
ce 1121895272 | ANDRES FELIPE SAENZ 59 o [rR|R 0|00 8]0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP $0 $0|(NIN-EP) NINGUNA EPS $0 $0 6,960 $379.600(  $26.500|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $26.500
CC 1121921556 | 0NN SEBASTIANMANRIQUE| 5 0 [R|R 00080 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $ 0| (NIN-EP) NINGUNA EPS $0 $0 6,960 $379.600|  $26.500|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $26.500
CcC 17327914 (":l;'\'st;fEY CULEEREZ 59 ) R 000 [16] 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP $0 $0|(NIN-EP) NINGUNA EPS $0 $0 6,960 $759.200|  $52.900|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $52.900
TRRES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $0 $2.182.700 $0 $0 $0 $152.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $152.200 $0 $152.200
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotéa: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. NEHTOS
en PILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



ANEXO # 2

PLANILLAS SEGURIDAD SOCIAL PERSONAL MANO DE OBRA



S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

enlace
- Fecha creacion reporte: 2025-06-06, 11:54:47 AM  Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Numéro Planilla: 78380004

operativae

Periodo Cotizacion: mayo de 2025 Periodo Servicio: junio de 2025

PAGADO 06/06/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social EIC ELECTRIX SAS Nombre Sucursal NEIVA Cédigo Sucursal |001
Documento NI1901886658 Direccion CR1#72A-15

Tipo de Empresa EMPLEADOR Teléfono 3138322419

Tipo Persona JURIDICA Forma Presentacion |SUCURSAL

Ciudad NEIVA Departamento HUILA

Representante Legal URREA ORTIZ ARLEY Identificacion CC 17652967

Total Afiliados 4 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Lio|xelo
. Apellidos y Nombres Tipo | subtipo |o|i|E|wlwly|elg| |G z|wl<|oe|slal<| Gl <O : 1BC Aporte - 1BC Aporte : IBC Aporte - 1BC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotizante |Z| | B[ 2| = 2| E(2|8|2| 3| 2| 3| S| 2| 9| |g|a|g|g| — Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud iy Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total

o|58|Bla

ce 1075211031 | ALEXANDER NOGUERA o1 00 0 230301) PORVENIR $1423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS $1423.500]  $57.000 4,350 $1.423.500(  $62.000((CCF32) COMFAMILIAR HUILA | $1.423.500|  $57.000 50 s0 $0 $0 $403.800

CC 1075309388 é%gfg_ANDREV (RARIRI=Z 01 ) 0 230301) PORVENIR $1.423500|  $227.800|(EPS005) EPS SANITAS $1.423500)  $57.000 4,350 $1.423500(  $62.000|(CCF32) COMFAMILIAR HUILA | $1423.500|  $57.000 $0 $0 $0 $0 $403.800

CC 1084924276 |EDUARD QUINA ROCHA 01 00 0 231001) COLFONDOS $1.423.500 $227.800 (EPS037) NUEVA EPS $1.423.500 $57.000 4,350 $1.423.500 $62.000 (CCF32) COMFAMILIAR HUILA $1.423.500 $57.000 $0 $0 $0 $0 $403.800

CC 17652967  |ARLEY URREA ORTIZ 01 00 0 230301) PORVENIR $1423.500|  $227.800|(EPS037) NUEVA EPS $1423500(  $57.000 4,350 $1423500( $62.000|(CCF32) COMFAMILIAR HUILA | $1.423500  §57.000 $0 $0 $0 $0 $403.800

TRRES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$5.694.000 $5.694.000 $5.694.000 $5.694.000 $911.200 $ 228.000 $ 248.000 $ 228.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $1.615.200 $0 $1.615.200
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotéa: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. NEHTOS
en PILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900196409 4 SERVICIOS TECNICOS DEL HUILA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFAMILIAR HUILA CALLE 27 #8-06 NEIVA-HUILA 8636231 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-06 1565911114 9487604767 B 2025/06/05 2025/06/19 | BANCOLOMBIA 14 $5,720,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|cor|vst/sin] i avp|vet]ir |vip) SENA e ICBF
SUCURSAL: COMFAMILIAR HUILA (14 Afiliados) $18,965,150  $3,034,900 $18,965,150  $759,300 $18,965,150  $759,300 SEXTIREN $1,115,700 $5,669,200
Centro de Trabajo: RIESGO 1 (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800) $1,423,500) $57,000) $1,423,500) $57,000) $1,423,500) $7,500 $0) $0) $349,300
Ciudad: NEIVA Depto: HUILA (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800) $1,423,500) $57,000) $1,423,500) $57,000) $1,423,500) $7,500 $0) $0) $349,300
1 Jcc 075304126 JLNARES MONICA | | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | $1,423,500]  $227,800[€Ps005| 30 [ 1,423,500 457,000 ccr3z| 30 | $1,423,500) $57,000 14-7 30 |  $1,423,500] 0.522% 57,500 30 50| oS $349,300
1
Centro de Trabajo: RIESGO 3 (1 Afiliados) $2,500,000]  $400,000] $2,500,000]  $100,000] $2,500,000]  $100,000] $2,500,000) $60,900) $0) $0) $660,900
Ciudad: NEIVA Depto: HUILA (1 Afiliados) $2,500,000]  $400,000] $2,500,000]  $100,000] $2,500,000]  $100,000] $2,500,000) $60,900) $0) $0) $660,900
2 [cc [79461245  [FAJARDO 23030 | 30 $2,500,000f $400,000(EPS017| 30 $2,500,000) $100,000( CCF32{ 30 $2,500,000) $100,0000 14-7| 30 $2,500,000{ 2.436%] $60,900| 30 $0) $0) si $660,900
FERNANDO 1
Centro de Trabajo: RIESGO 5 (12 Afiliados) $15,041,650| $2,407,100 $15,041,650]  $602,300) $15,041,650]  $602,300) $15,041,650) $1,047,300) $0) $0) $4,659,000
Ciudad: NEIVA Depto: HUILA (12 Afiliados) $15,041,650| $2,407,100 $15,041,650(  $602,300) $15,041,650]  $602,300) $15,041,650) $1,047,300) $0) $0) $4,659,000
3 [cc [1079179247 [CAVIEDES JULIAN 25-14 | 30 $1,423,500) $227,800[EPS017| 30 $1,423,500) $57,000] CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500{ 6.960%] $99,100 30 $0) $0) Si $440,900
4 [cc [7724635 CHAMBO JORGE 23100 | 30 $1,423,500) $227,800[EPS037| 30 $1,423,500) $57,000] CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500| 6.960% $99,100| 30 30| $0) Si $440,900
1
5 |cC [1081514629 |CHICUE ALEX 23100 | 30 $1,423,500f $227,800[EPS017| 30 $1,423,500) $57,000] CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500{ 6.960%] $99,100| 30 $0) $0) si $440,900
1
6 [cc [12370493  [HERNANDEZ 23100 | 30 $1,423,500) $227,800[EPS037| 30 $1,423,500) $57,000] CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500{ 6.960%] $99,100 30 $0) $0) si $440,900
DAGOBERTO 1
7 [cc [1081156592 [HERNANDEZ X 23100 | 3 $142,350 $22,800|EPS037| 3 $142,350 $5,700 CCF32| 3 $142,350 $5,700( 147 3 $142,350( 6.960% $10,000( 3 $0) $0) si $44,200
DANIEL 1
8 [cc [1075264295 [MENDEZ OSCAR 23020 | 30 $1,423,500) $227,800(EPS005| 30 $1,423,500) $57,000] CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500{ 6.960%] $99,100| 30 $0) $0) si $440,900
1
9 [cc |1075269433 [oYOLA HENRY X 23030 | 14 $664,300) $106,300(EPS037| 14 $664,300) $26,600| CCF32| 14 $664,300) $26,600 14-7| 14 $664,300( 6.960% $46,300| 14 $0) $0) si $205,800
1
10 |cC [1080296438 [PERDOMO ELKIN 23030 | 30 $1,423,500) $227,800[EPS005| 30 $1,423,500) $57,000{ CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500| 6.960%] $99,100| 30 $0) $0) si $440,900
1
11 [cc [1075274160 [PINZON IVAN 23030 | 30 $1,423,500f $227,800[EPS017| 30 $1,423,500) $57,000{ CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500{ 6.960%] $99,100| 30 $0) $0) si $440,900
1
12 |cC (8852783 PRIETO HENRY 23030 | 30 $1,423,500f $227,800(EPS002| 30 $1,423,500) $57,000{ CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500{ 6.960%] $99,100| 30 $0) $0) Si $440,900
1
13 [cc [1075311993 [RODRIGUEZ 23030 | 30 $1,423,500f $227,800(EPS037| 30 $1,423,500) $57,000] CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500{ 6.960%] $99,100| 30 $0) $0) si $440,900
[YOHJAN 1
14 |cC [1075265699 |VARGAS CARLOS 23030 | 30 $1,423,500) $227,800[EPS005| 30 $1,423,500) $57,000{ CCF32| 30 $1,423,500) $57,000 14-7| 30 $1,423,500{ 6.960%] $99,100| 30 $0) $0) Si $440,900
1
Total Afiliados( 14) $18,965,150  $3,034,900) $18,965,150) $759,300) $18,965,150) $759,300 $18,965,150) $1,115,700) 30 $0 $5,669,200
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aportes Planilla Resumen
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900196409 4 SERVICIOS TECNICOS DEL HUILA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFAMILIAR HUILA CALLE 27 #8-06 NEIVA-HUILA 8636231 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-06 1565911114 9487604767 H 2025/06/05 2025/06/19 | BANCOLOMBIA 14 $5,720,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 14 $3,034,900 $27,500 S0 $3,062,400
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 4 $706,200 $6,400 S0 $712,600
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $227,800 $2,100 $0 $229,900
PORVENIR 230301 800,224,808 8 8 $1,873,100 $16,900 S0 $1,890,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $227,800 $2,100 $0 $229,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 14 $1,115,700 $10,100 $0 $1,125,800
SEGUROS BOLIVAR 14-7 860,002,503 2 14 $1,115,700 $10,100 $0 $1,125,800
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 14 $759,300 $6,900 $0 $766,200
COMFAMILIAR HUILA CCF32 891,180,008 2 14 $759,300 $6,900 $0 $766,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 4) 14 $759,300 $7,100 $0 $766,400
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 4 $271,000 $2,500 S0 $273,500
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 5] $203,300 $1,900 $0 $205,200
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $57,000 $600 $0 $57,600
SANITAS EPS005 800,251,440 6 4 $228,000 $2,100 $0 $230,100
14 $5,669,200 $51,600 S0 $5,720,800
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\ GAMMA..

CERTIFICADO MEDICO EXAMEN OCUPACIONAL

INVERSIONZS

1. INFORMACION DE LA EMPRESA
NOMBRE DE LA EMPRESA: LUIS HERBEY GUTIERREZ CARDONA
FECHA: 21/06/2025 | CIUDAD: VILLAVICENCIO | DPTO: META
TIPO DE EXAMEN: INGRESO | X | EGRESO [ [ Periobico [ | POST-INCAPACIDAD | [OTRO: | [ CUAL:ALTURAS

2.

INFORMACION DEL TRABAJADOR

NOMBRES Y APELLIDOS: ANDREY ESTIBEN FONSECA FORERO

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 1.001.191.469

| EDAD: 24 ANOS

[sexoF | [m [ x ]

DIRECCION: BARRIO CORALINA

CIUDAD: VILLAVICENCIO

TELEFONO:

CARGO: AYUDANTE

EPS: NUEVA EPS

GRUPO SANGUINEOQ: O+

3. EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS

AUDIOMETRIA X C. HEMATICO TGO COPROLOGICO P. SICOSENSOMETRICA
VISIOMETRIA X PARCIAL DE ORINA TGP FROTIS FARINGEO P. PSICOTECNICA
ESPIROMETRIA GLICEMIA X | vDRL KOH URAS PERFIL LIPIDICO
ELECTROCARDIOGRAMA COLESTEROL X | GRAVIDEZ BACILOSCOPIA VACUNA ANTITETANICA
RX DE TORAX TRIGLICERIDOS X | psa COLINESTERASA OTROS:
RX DE COLUMNA CREATININA ALCOHOLEMIA HEMOCLASIFICACION
4. CONCEPTO MEDICO LABORAL
EXAMEN DE INGRESO EXAMEN PERIODICO EXAMEN DE RETIRO
CUMPLE CON LOS REQUISITOS NECESARIOS | X | SATISFACTORIO SATISFACTORIO
PARA EL PERFIL DEL CARGO
PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE NO SIGNOS Y SINTOMAS DE ENFERMEDAD PATOLOGIA DE ORIGEN COMUN QUE
DISMINUYEN SU CAPACIDAD LABORAL COMUN QUE DEBEN SER VALORADOS POR LA DEBE SER VALORADA POR LA EPS
EPS
PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE SE DEBEN REASIGNAR FUNCIONES, REUBICAR, SECUELAS DE ACCIDENTE LABORAL
DEBEN SER TRATADAS ANTES DE INGRESAR ANALIZAR PUESTO DE TRABAJO
NO CUMPLE CON LOS REQUISITOS DEL SIGNOS DE ENFERMEDAD LABORAL QUE DEBEN SIGNOS DE ENFERMEDAD LABORAL
PERFIL DEL CARGO SER VALORADOS POR LA EPS/ARL QUE
DEBEN SER VALORADOS POR LA ARL
5. OBSERVACIONES:
APTO PARA TRABAJO EN ALTURAS | SI | NO | NA | APTO PARA CONDUCCCION | SI | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR si | No | NA
X X | CARGAS X
APTO ESPACIOS CONFINADOS SI | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR SI | NO | NA | REQUIERE SERREUBICADO | SI | NO | NA
X | ALIMENTOS X X
6. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES
SEGUN IMC MANEJO EPS/ARL RECOMENDACIONES INCLUIR EN SVE
DIETA CONTROL PYP POR EPS CONTROL OCUPACIONAL AUDITIVO
EJERCICIO REGULAR X REMISION A EPS HIGIENE POSTURAL X | VISUAL
VALORACION POR NUTRICION REMISION A ARL USO DE EPP APROPIADOS X | RESPIRATORIO
DESCARTAR ALTERACION SE PRESCRIBE TRATAMIENTO AYUDAS ERGONOMICAS ERGONOMICO
METABOLICA
CONTINUAR MANEJO MEDICO EVALUACION PTO TRABAJO QUIMICO
MEDIDAS ANTI VARICES CARDIOVASCULAR

e S
et T

FIRMA MEDICO OCUPACIONAL

FIRMA Y CC. DEL TRABAJADOR

RESOLUCION 1843/2025 LA HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL, LOS DOCUMENTOS, EXAMENES O VALORACIONES PARACLINICAS SON CONFIDENCIALES Y
HACEN PARTE DE LA RESERVA PROFESIONAL.
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Cra. 40 No. 33B-34 Barrio EI Barzal Teléfonos: Cels: 312 351 82 63/ 312 306 59 44 - ocupacionalsaludi@gammaips.com.co - Villavicencio - Meta

CERTIFICADO MEDICO EXAMEN OCUPACIONAL

1. INFORMACION DE LA EMPRESA

NOMBRE DE LA EMPRESA: LUIS HERBEY GUTIERREZ CARDONA

FECHA: 12/06/2025 | CIUDAD: VILLAVICENCIO | DPTO: META

TIPO DE EXAMEN: INGRESO | X | EGRESO | | periobico | | POST-INCAPACIDAD | [OTRO: | [ cuAu

2. INFORMACION DEL TRABAJADOR

NOMBRES Y APELLIDOS: JHON EDISON RUSINQUE GUTIERREZ

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: | EDAD: 24 AROS [ sexo:F | [ m [ x|
DIRECCION: VEREDA BARCELONA CIUDAD: VILLAVICENCIO TELEFONO: 3203844947
CARGO: PINTOR EPS: NUEVA EPS GRUPO SANGUINEO: A+
3. EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS
AUDIOMETRIA C. HEMATICO TGO COPROLOGICO P. SICOSENSOMETRICA
VISIOMETRIA PARCIAL DE ORINA TGP FROTIS FARINGEO P. PSICOTECNICA
ESPIROMETRIA GLICEMIA VDRL KOH URAS PERFIL LIPIDICO
ELECTROCARDIOGRAMA COLESTEROL GRAVIDEZ BACILOSCOPIA VACUNA ANTITETANICA
RX DE TORAX TRIGLICERIDOS PSA COLINESTERASA OTROS:
RX DE COLUMNA CREATININA ALCOHOLEMIA HEMOCLASIFICACION
4. CONCEPTO MEDICO LABORAL
EXAMEN DE INGRESO EXAMEN PERIODICO EXAMEN DE RETIRO
CUMPLE CON LOS REQUISITOS NECESARIOS | X | SATISFACTORIO SATISFACTORIO
PARA EL PERFIL DEL CARGO
PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE NO SIGNOS Y SINTOMAS DE ENFERMEDAD PATOLOGIA DE ORIGEN COMUN QUE
DISMINUYEN SU CAPACIDAD LABORAL COMUN QUE DEBEN SER VALORADOS POR LA DEBE SER VALORADA POR LA EPS
EPS
PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE SE DEBEN REASIGNAR FUNCIONES, REUBICAR, SECUELAS DE ACCIDENTE LABORAL
DEBEN SER TRATADAS ANTES DE INGRESAR ANALIZAR PUESTO DE TRABAJO
NO CUMPLE CON LOS REQUISITOS DEL SIGNOS DE ENFERMEDAD LABORAL QUE DEBEN SIGNOS DE ENFERMEDAD LABORAL
PERFIL DEL CARGO SER VALORADOS POR LA EPS/ARL QUE
DEBEN SER VALORADOS POR LA ARL

5. OBSERVACIONES:

APTO PARA TRABAJO EN ALTURAS SI | NO | NA | APTO PARA CONDUCCCION SI | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR Sl NO | NA
X X CARGAS X
APTO ESPACIOS CONFINADQS SI | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR Sl | NO | NA | REQUIERE SER REUBICADO SI NO | NA
X ALIMENTOS X X
6. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES
SEGUN IMC MANEJO EPS/ARL RECOMENDACIONES INCLUIR EN SVE
DIETA CONTROL PYP POR EPS CONTROL OCUPACIONAL AUDITIVO
EJERCICIO REGULAR X REMISION A EPS HIGIENE POSTURAL X VISUAL
VALORACION POR NUTRICION REMISION A ARL USO DE EPP APROPIADOS X RESPIRATORIO
DESCARTAR ALTERACION SE PRESCRIBE TRATAMIENTO AYUDAS ERGONOMICAS ERGONOMICO
METABOLICA
CONTINUAR MANEJO MEDICO X EVALUACION PTO TRABAJO QUIMICO
MEDIDAS ANTI VARICES CARDIOVASCULAR
>t <. Shon Eooavnasue
S T B mesorat
FIRMA MEDICO OCUPACIONAL FIRMA Y CC. DEL TRABAJADOR

RESOLUCION 1843/2025 LA HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL, LOS DOCUMENTOS, EXAMENES O VALORACIONES PARACLINICAS SON CONFIDENCIALES Y
HACEN PARTE DE LA RESERVA PROFESIONAL.



IVOLAB LABORATORIO CLINICO S.A.S. CONCEPTO MEDICO

Calle 34 No 40-87 Barzal
VILLAVICENCIO - META OCUPACIONAL
LABORATORIO CLINICO Telefonos: 3112967912 - (608)6779960 - FECHA 07/06/2025
( . Email: ramirez.ivonne.elena@gmail.com
Drs. lvorne Elera Raming NIT : 900733667-2
DATOS PACIENTE:
NOMBRE: ANDREY ESTIBEN FONSECA FORERO DOCUMENTO: 1.001.191.469.

EDAD: 24 Afios GENERO: MASCULINO

ESTADO CIVIL: SOLTERO

CIUDAD: VILLAVICENCIO DIRECCION: CAROLINA

PROFESIONAL: MEDINA CASTRO HERNAN

A.R.L.: SURAMERICANA
E.P.S: NUEVA EPS
A.F.P.: PROTECCION

INGRESO
NOMBRE DE LA EMPRESA
LUIS HERBEY GUTIERREZ CARDONA ]
CARGO
AYUDANTE ]

CONCEPTO DE APTITUD MEDICO LABORALHJ

TRABAJADOR APTO PARA EL CARGO SIN PATOLOGIA APARENTE ’

RESTRICCIONES O LIMITACIONES
[ NINGUNA ]

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

USO DE EPP APROPIADOS CUMPLIR LAS NORMAS HSEQ DADAS REPORTAR CONDICIONES INSEGURAS
AUTOCUIDADO

RECOMENDACIONES ESPECIFICAS
m EJERCICIO REGULAR/HABITOS SALUDABLES

INGRESO AL PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

©) : ©) ©)

O rev DESORDENES MUSCULOESQUELETICOS RIESGO PSICOSOCIAL O SALUD VISUAL O SALUD AUDITIVA RESPIRATORIO
O quimico
ERGONOMICO
FIRMA PACIENTE HUELLA PACIENTE FIRMA PROFESTONAL
, / FECHA DE LA CONSULTA e
- o
NI | 07/06/2025 ] L
J [ rofesional: Medina Castro Herna 2
LY CC: 81.720.944 T e
— ’:.',..'J’t\:' > LSO 1152/2012 SSM o
I y—Y .




IVOLAB LABORATORIO CLINICO S.A.S.

Calle 34 No 40-87 Barzal CONCEPTO MEDICO
VILLAVICENCIO - META
: OCUPACIONAL
Telefonos: 3112967912 - (608)6779960 -
LABORATORIO CLINICO Email: ramirez.ivonne.elena@gmail.com FECHA 28/05/2025

Drs. lvorme Elena Raming, NIT : 900733667-2

DATOS PACIENTE:

NOMBRE: ALEXANDER NIEVES CARDENAS DOCUMENTO: 86.073.487
EDAD: 42 AfOs GENERO:  MASCULINO

ESTADO CIVIL: UNION LIBRE

CIUDAD: [50-META] VILLAVICENCIO DIRECCION:  SAN ANTONIO

PROFESIONAL: ORTEGA VEGA JOSE ALFREDO

A.R.L: AXA COLPATRIA SEGUROS S.A.
E.P.S.: SANITAS EPS
A.FP.: PORVENIR SA

INGRESO CON ENFASIS EN ALTURAS Y TRABAJO EN CALIENTE

NOMBRE DE LA EMPRESA
INMEOL INGENIERIAS ESTRUCTURALES S.A.S

CARGO
SOLDADOR

CONCEPTO DE APTITUD MEDICO LABORAL

APTO PARA EL CARGO, PARA TRABAJO EN ALTURAS Y PARA TRABAJO EN CALIENTE

RESTRICCIONES O LIMITACIONES
[ NINGUNA ]

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

AL TRABAJADOR SE LE REALIZO EXAMEN DE AUDIOMETRIA TAMIZ, OPTOMETRIA, LABORATORIO CLINICO
(GLICEMIA, COLESTEROL, TRIGLICERIDOS) Y VALORACION MEDICO OCUPACIONAL QUE INCLUYE PRUEBA DE
EQUILIBRIO.

HIGIENE POSTURAL MEDIDAS DE TRABAJO SEGURO CUMPLIR LAS NORMAS HSEQ DADAS REPORTAR
CONDICIONES INSEGURAS AUTOCUIDADO ESTILO DE VIDA SALUDABLE

RECOMENDACIONES ESPECIFICAS
USO DE CORRECCION VISUAL m DEBE USAR FORMULA OPTICA PERMANENTE m DEBE USAR FORMULA OPTICA PARA VISION PROXIMA m REALIZAR
EJERCICIOS DE FORTALECIMIENTO DE PARED ABDOMINAL m REALIZAR EJERCICIOS PARA MEJORAR FUERZA Y/O FLEXIBILIDAD LUMBOSACRA m

INGRESO AL PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

O rev ® DESORDENES MUSCULOESQUELETICOS O RIESGO PSICOSOCIAL @® SALUD VISUAL O SALUD AUDITIVA O RESPIRATORIO
O auimico @ ERGONOMICO

FIRMA PACIENTE HUELLA PACIENTE FIRMA PROFESIONAL
FECHA/HORA DE LA CONSULTA
28/05/202511:13
Profesional: Ortega Vega Jose Alfredo

FECHA/HORA DE IMPRESION
28/05/202511:13

£60T7 43
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IVOLAB LABORATORIO CLINICO S.A.S. CONCEPTO MEDICO

Calle 34 No 40-87 Barzal
VILLAVICENCIO - META OCUPACIONAL
LABORATORIO CLINICO Telefonos: 3112967912 - (608)6779960 - FECHA 07/06/2025
( . Email: ramirez.ivonne.elena@gmail.com
Drs. lvorne Elera Raming NIT : 900733667-2
DATOS PACIENTE:
NOMBRE: ANDREY ESTIBEN FONSECA FORERO DOCUMENTO: 1.001.191.469.

EDAD: 24 Afios GENERO: MASCULINO

ESTADO CIVIL: SOLTERO

CIUDAD: VILLAVICENCIO DIRECCION: CAROLINA

PROFESIONAL: MEDINA CASTRO HERNAN

A.R.L.: SURAMERICANA
E.P.S: NUEVA EPS
A.F.P.: PROTECCION

INGRESO
NOMBRE DE LA EMPRESA
LUIS HERBEY GUTIERREZ CARDONA ]
CARGO
AYUDANTE ]

CONCEPTO DE APTITUD MEDICO LABORALHJ

TRABAJADOR APTO PARA EL CARGO SIN PATOLOGIA APARENTE ’

RESTRICCIONES O LIMITACIONES
[ NINGUNA ]

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

USO DE EPP APROPIADOS CUMPLIR LAS NORMAS HSEQ DADAS REPORTAR CONDICIONES INSEGURAS
AUTOCUIDADO

RECOMENDACIONES ESPECIFICAS
m EJERCICIO REGULAR/HABITOS SALUDABLES

INGRESO AL PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

©) : ©) ©)

O rev DESORDENES MUSCULOESQUELETICOS RIESGO PSICOSOCIAL O SALUD VISUAL O SALUD AUDITIVA RESPIRATORIO
O quimico
ERGONOMICO
FIRMA PACIENTE HUELLA PACIENTE FIRMA PROFESTONAL
, / FECHA DE LA CONSULTA e
- o
NI | 07/06/2025 ] L
J [ rofesional: Medina Castro Herna 2
LY CC: 81.720.944 T e
— ’:.',..'J’t\:' > LSO 1152/2012 SSM o
I y—Y .




IVOLAB LABORATORIO CLINICO S.A.S.

Calle 34 No 40-87 Barzal CONCEPTO MEDICO
VILLAVICENCIO - META
: OCUPACIONAL
Telefonos: 3112967912 - (608)6779960 -
LABORATORIO CLINICO Email: ramirez.ivonne.elena@gmail.com FECHA 28/05/2025

Drs. lvorme Elena Raming, NIT : 900733667-2

DATOS PACIENTE:

NOMBRE: CRISTIAN ALEXIS SANCHEZ RODRIGUEZ DOCUMENTO: 1.121.883.277
EDAD: 33 Afos GENERO:  MASCULINO

ESTADO CIVIL: SOLTERO

CIUDAD: [50-META] VILLAVICENCIO DIRECCION:  PORFIA

PROFESIONAL: ORTEGA VEGA JOSE ALFREDO

A.R.L: AXA COLPATRIA SEGUROS S.A.
E.P.S.: LANUEVAEPSS.A.
A.FP.: PORVENIR SA

INGRESO CON ENFASIS EN ALTURAS Y TRABAJO EN CALIENTE

NOMBRE DE LA EMPRESA
INMEOL INGENIERIAS ESTRUCTURALES S.A.S

CARGO
SOLDADOR

CONCEPTO DE APTITUD MEDICO LABORAL

APTO PARA EL CARGO, PARA TRABAJO EN ALTURAS Y PARA TRABAJO EN CALIENTE

RESTRICCIONES O LIMITACIONES
[ NINGUNA ]

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

AL TRABAJADOR SE LE REALIZO EXAMEN DE AUDIOMETRIA TAMIZ, OPTOMETRIA, LABORATORIO CLINICO
(GLICEMIA, COLESTEROL, TRIGLICERIDOS) Y VALORACION MEDICO OCUPACIONAL QUE INCLUYE PRUEBA DE
EQUILIBRIO.

HIGIENE POSTURAL CUMPLIR LAS NORMAS HSEQ DADAS REPORTAR CONDICIONES INSEGURAS
AUTOCUIDADO ESTILO DE VIDA SALUDABLE

RECOMENDACIONES ESPECIFICAS
DEBE USAR FORMULA OPTICA PERMANENTE m DEBE USAR FORMULA OPTICA PARA VISION PROXIMA m REALIZAR EJERCICIOS PARA MEJORAR
FUERZA Y/O FLEXIBILIDAD LUMBOSACRA m REALIZAR CALISTENIA Y ERGONOMIA DE HOMBROS m

INGRESO AL PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

O rev ® DESORDENES MUSCULOESQUELETICOS O RIESGO PSICOSOCIAL @® SALUD VISUAL O SALUD AUDITIVA O RESPIRATORIO
O auimico @ ERGONOMICO

FIRMA PACIENTE HUELLA PACIENTE FIRMA PROFESIONAL
FECHA/HORA DE LA CONSULTA
28/05/2025 11:16

C\( \2 \v\ O Profesional: Ortega Vega Jose Alfredo
%, ‘)f FECHA/HORA DE IMPRESION
WA eT 3L 28/05/2025 11:16

[ Impreso por www.softmedica.net Medical System




INVERSIONES

R GAM MA . _:§ e

I 10555
SALUD OCUPACIONAL .\IT..Q(]U.LK’.SJH 4
REGIMEN COMUN

Cra. 40 No. 33B-34 Barrio EI Barzal Teléfonos: Cels: 312 351 82 63/ 312 306 59 44 - ocupacionalsaludi@gammaips.com.co - Villavicencio - Meta

CERTIFICADO MEDICO EXAMEN OCUPACIONAL

1. INFORMACION DE LA EMPRESA

NOMBRE DE LA EMPRESA: LUIS HERBEY GUTIERREZ CARDONA

FECHA: 12/06/2025 | CIUDAD: VILLAVICENCIO | DPTO: META

TIPO DE EXAMEN: INGRESO | X | EGRESO | | periobico | | POST-INCAPACIDAD | [OTRO: | [ cuAu

2. INFORMACION DEL TRABAJADOR

NOMBRES Y APELLIDOS: JHON EDISON RUSINQUE GUTIERREZ

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: | EDAD: 24 AROS [ sexo:F | [ m [ x|
DIRECCION: VEREDA BARCELONA CIUDAD: VILLAVICENCIO TELEFONO: 3203844947
CARGO: PINTOR EPS: NUEVA EPS GRUPO SANGUINEO: A+
3. EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS
AUDIOMETRIA C. HEMATICO TGO COPROLOGICO P. SICOSENSOMETRICA
VISIOMETRIA PARCIAL DE ORINA TGP FROTIS FARINGEO P. PSICOTECNICA
ESPIROMETRIA GLICEMIA VDRL KOH URAS PERFIL LIPIDICO
ELECTROCARDIOGRAMA COLESTEROL GRAVIDEZ BACILOSCOPIA VACUNA ANTITETANICA
RX DE TORAX TRIGLICERIDOS PSA COLINESTERASA OTROS:
RX DE COLUMNA CREATININA ALCOHOLEMIA HEMOCLASIFICACION
4. CONCEPTO MEDICO LABORAL
EXAMEN DE INGRESO EXAMEN PERIODICO EXAMEN DE RETIRO
CUMPLE CON LOS REQUISITOS NECESARIOS | X | SATISFACTORIO SATISFACTORIO
PARA EL PERFIL DEL CARGO
PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE NO SIGNOS Y SINTOMAS DE ENFERMEDAD PATOLOGIA DE ORIGEN COMUN QUE
DISMINUYEN SU CAPACIDAD LABORAL COMUN QUE DEBEN SER VALORADOS POR LA DEBE SER VALORADA POR LA EPS
EPS
PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE SE DEBEN REASIGNAR FUNCIONES, REUBICAR, SECUELAS DE ACCIDENTE LABORAL
DEBEN SER TRATADAS ANTES DE INGRESAR ANALIZAR PUESTO DE TRABAJO
NO CUMPLE CON LOS REQUISITOS DEL SIGNOS DE ENFERMEDAD LABORAL QUE DEBEN SIGNOS DE ENFERMEDAD LABORAL
PERFIL DEL CARGO SER VALORADOS POR LA EPS/ARL QUE
DEBEN SER VALORADOS POR LA ARL

5. OBSERVACIONES:

APTO PARA TRABAJO EN ALTURAS SI | NO | NA | APTO PARA CONDUCCCION SI | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR Sl NO | NA
X X CARGAS X
APTO ESPACIOS CONFINADQS SI | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR Sl | NO | NA | REQUIERE SER REUBICADO SI NO | NA
X ALIMENTOS X X
6. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES
SEGUN IMC MANEJO EPS/ARL RECOMENDACIONES INCLUIR EN SVE
DIETA CONTROL PYP POR EPS CONTROL OCUPACIONAL AUDITIVO
EJERCICIO REGULAR X REMISION A EPS HIGIENE POSTURAL X VISUAL
VALORACION POR NUTRICION REMISION A ARL USO DE EPP APROPIADOS X RESPIRATORIO
DESCARTAR ALTERACION SE PRESCRIBE TRATAMIENTO AYUDAS ERGONOMICAS ERGONOMICO
METABOLICA
CONTINUAR MANEJO MEDICO X EVALUACION PTO TRABAJO QUIMICO
MEDIDAS ANTI VARICES CARDIOVASCULAR
>t <. Shon Eooavnasue
S T B mesorat
FIRMA MEDICO OCUPACIONAL FIRMA Y CC. DEL TRABAJADOR

RESOLUCION 1843/2025 LA HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL, LOS DOCUMENTOS, EXAMENES O VALORACIONES PARACLINICAS SON CONFIDENCIALES Y
HACEN PARTE DE LA RESERVA PROFESIONAL.



IVOLAB LABORATORIO CLINICO S.A.S. CONCEPTO MEDICO
Calle 34 No 40-87 Barzal

VILLAVICENCIO - META OCUPACIONAL
Telefonos: 3112967912 - 779960 -
mg?%ilg%ﬁcuhnco ngalﬁ:jg%zeé%;\/_%nneeler(g)@?g)]iwallcggw FECHA 03/ 06/ 2025

DATOS PACIENTE:

NOMBRE: RONAL SNEIDER RODRIGUEZ SALGADO DOCUMENTO: 1.121.879.410.

EDAD: 33 Afios GENERO: MASCULINO
ESTADO CIVIL: CASADO
CIUDAD: VILLAVICENCIO DIRECCION: CIUDAD JARDIN

PROFESIONAL: MEDINA CASTRO HERNAN

A.R.L.: SURAMERICANA
E.P.S: SANITAS
A.F.P.: PORVENIR

INGRESO
NOMBRE DE LA EMPRESA
LUIS HERBEY GUTIERREZ CARDONA J
CARGO
PINTOR ]
CONCEPTO DE APTITUD MEDICO LABORAL
TRABAJADOR APTO PARA EL CARGO SIN PATOLOGIA APARENTE ’

RESTRICCIONES O LIMITACIONES
[ NINGUNA ]

OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

USO DE EPP APROPIADOS CUMPLIR LAS NORMAS HSEQ DADAS REPORTAR CONDICIONES INSEGURAS
AUTOCUIDADO

RECOMENDACIONES ESPECIFICAS
m EJERCICIO REGULAR/HABITOS SALUDABLES

-

INGRESO AL PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

©) : ©) ©)
O rev DESORDENES MUSCULOESQUELETICOS ORIEZ(;?MF;EIOCOSOCIAL O SALUD VISUAL O SALUD AUDITIVA RESPIRATORIO
ERGONOMICO
FIRMA PACIENTE HUELLA PACIENTE FIRMA PROFESTONAL
FECHA DE LA CONSULTA s
o
‘ 03/06/2025 ) .
i rofesional: Medina Castro Herna 2
o CC: 81.720.944 st
LSO 1152/2012 SSM sl




\ GAMMA..

SALUD OCUPACIONAL

CERTIFICADO MEDICO EXAMEN OCUPACIONAL

INVERSIONES
MEREZSAS
NIT: 900:138.5554
REGIMEN COMUN

Cra, 40 No. 33B-34 Barrio EI Barzal Teléfonos: Cels: 312 351 82 63/ 312 306 39 44 - ocupacionalsalud@gammaips.com.co - Villavicencio - Meta

1. INFORMACION DE LA EMPRESA

NOMBRE DE LA EMPRESA: LUIS HERBEY GUTIERREZ CARDONA

FECHA: 14 /06/2025 | CIUDAD: VILLAVICENCIO | DPTO: META
TIPO DE EXAMEN: INGRESO | X | EGRESO | | periopico | | posT-INCAPACIDAD | | oTRO: | [ cuAu
2. INFORMACION DEL TRABAJADOR
NOMBRES Y APELLIDOS: JHONNY ALEXANDER BERNAL GALEANO
DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 1.121.900.617 | EDAD: 32 ANOS [sexo:F | [M [x |

DIRECCION: MZ L CASA 8 NUEVO AMANECER

CIUDAD: VILLAVICENCIO

TELEFONO:

CARGO: CONTRATISTA

EPS: CAPITALSALUD

GRUPO SANGUINEO: A+

3. EXAMENES PARACLINICOS REALIZADOS

AUDIOMETRIA C. HEMATICO TGO COPROLOGICO P. SICOSENSOMETRICA
VISIOMETRIA PARCIAL DE ORINA TGP FROTIS FARINGEO P. PSICOTECNICA
ESPIROMETRIA GLICEMIA VDRL KOH UNAS PERFIL LIPIDICO
ELECTROCARDIOGRAMA COLESTEROL GRAVIDEZ BACILOSCOPIA VACUNA ANTITETANICA
RX DE TORAX TRIGLICERIDOS PSA COLINESTERASA OTROS:
RX DE COLUMNA CREATININA ALCOHOLEMIA HEMOCLASIFICACION
4. CONCEPTO MEDICO LABORAL
EXAMEN DE INGRESO EXAMEN PERIODICO EXAMEN DE RETIRO

CUMPLE CON LOS REQUISITOS NECESARIOS
PARA EL PERFIL DEL CARGO

X SATISFACTORIO

SATISFACTORIO

PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE NO
DISMINUYEN SU CAPACIDAD LABORAL

SIGNOS Y SINTOMAS DE ENFERMEDAD
COMUN QUE DEBEN SER VALORADOS POR LA
EPS

PATOLOGIA DE ORIGEN COMUN QUE
DEBE SER VALORADA POR LA EPS

PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE
DEBEN SER TRATADAS ANTES DE INGRESAR

SE DEBEN REASIGNAR FUNCIONES, REUBICAR,
ANALIZAR PUESTO DE TRABAJO

SECUELAS DE ACCIDENTE LABORAL

NO CUMPLE CON LOS REQUISITOS DEL

SIGNOS DE ENFERMEDAD LABORAL QUE DEBEN

SIGNOS DE ENFERMEDAD LABORAL

PERFIL DEL CARGO SER VALORADOS POR LA EPS/ARL QUE

DEBEN SER VALORADOS POR LA ARL

5. OBSERVACIONES:

APTO PARA TRABAJO EN ALTURAS SI [ NO | NA | APTO PARA CONDUCCCION SI [ NO | NA | APTO PARA MANIPULAR Sl NO | NA
X X CARGAS X
APTO ESPACIOS CONFINADOS SI | NO | NA | APTO PARA MANIPULAR SI | NO | NA | REQUIERE SER REUBICADO | SI | NO | NA
X ALIMENTOS X X
6. RECOMENDACIONES GENERALES Y LABORALES
SEGUN IMC MANEJO EPS/ARL RECOMENDACIONES INCLUIR EN SVE
DIETA CONTROL PYP POR EPS CONTROL OCUPACIONAL AUDITIVO
EJERCICIO REGULAR X REMISION A EPS HIGIENE POSTURAL X VISUAL
VALORACION POR NUTRICION REMISION A ARL USO DE EPP APROPIADOS X RESPIRATORIO
DESCARTAR ALTERACION SE PRESCRIBE TRATAMIENTO AYUDAS ERGONOMICAS ERGONOMICO
METABOLICA
CONTINUAR MANEJO MEDICO EVALUACION PTO TRABAJO QuIMICO
MEDIDAS ANTI VARICES CARDIOVASCULAR
W :,;‘;"4"; — E:’”"J
g ek T =T o S

FIRMA MEDICO OCUPACIONAL FIRMA Y CC. DEL TRABAJADOR

RESOLUCION 1843/2025 LA HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL, LOS DOCUMENTOS, EXAMENES O VALORACIONES PARACLINICAS SON CONFIDENCIALES Y
HACEN PARTE DE LA RESERVA PROFESIONAL.



ANEXO # 4

REGISTRO DE INDUCCIONES Y CAPACITACIONES SST
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REGISTRO DE CHARLAS PREOPERACIONALES SST



Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

FT-8SST-015

© Sistema de Gestion de Ia Seguridad Y Salud en of Trabajo
FORMATO:

FORMATO DE REGISTRO DE ASISTENCIA

Fecha:

Agosto- 2024

Version: 001

Cudsd. T Cugar_ ,
il l(Ceacto Phack, degshem|S log
ACTIVIDAD REALIZADA TEMAS TRATADOS

Induccidn - Reinduccidn

Charla de seguridad

Capacitacién y Entrenamiento en 51
Capacitacién especifica al cargo

JCudl?

P‘( £ coucLNeq CLcL ety

~ Cédula de a

Nombre del Trabajador ZL: s

WMM—J‘;—JDSRROSﬂzé Aen %
: (N S o Wleandr G |[26.63F 0> 2T ay K
s | Cr Ao fsm o llze Mogpygrr2on | PHlcC | Sey;
(Rong 21 §77¢le |0 F) B
s lc Q cLXC A02v8330 0, (AT )

6 Wphy Sbusters Jrwpel | (| 2 cqeoq 24l p‘ﬂ](GV A

N Caaqily Olarse Sclerzo |l

s lsandey aictes oot | soldeobe

o | sTien) SANKR Iz 1=z 9t | Ay

W SZo o Pozea v 7 ?/OY??} /g_é'//&]é

1 7:[};13’0»1 AA/!CS' ich"L eicmal [()S4A0 SEX /%n /y

12 ﬂqf “an ;U’f,@"j ((ely2 (7 TC i‘tc‘ﬂv/ J

13

14

» 7

16 A

17 7

18 Ve

19 7

20 /

2 7

2 7

23 //

2 b/

25 Vi

26 /

27 /

28 VA

Observadiones: 4

lNWQLC?&‘»{ W Lol

"™ Mulera A.%«e,

Powered by Cs] CamScanner


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

Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

————————

ol ML Sitorna 6 Gaation 5 ia Seguridad ¥ Balod on of Trabsio___ |
™ ‘ FOMAYO FT.887.018
F—— o . e e e e e ~
FORMATO DE REGISTRO DE ASISTENCIA _}",_::,:“ 5;;“?'"’ g
sairh o, ___w a3 w i coy ‘ :
AN EACK Pleasuadesstea A0S 73
ACTIVIDAD REALIZADA TIMAS TRATADOS
ndurcidn - Aminduceidn {Cusl?
s X Avalbagoen calienk Précoy Rines
Capacitacion espectfica nl rargo _f)q) s ved haar CAC*IW\d;!mI on -Shblm"“fq
Nombre del Trabajador o Chvie 34 Cuededords o SR
1 j?\/;l( C"vltu A2 i\) h{,?gw y Tecenics &_
il A ton. O QUnTCV() (094435062 | Teenle | S2m=
3 o h_ C | B6.632 x| prvn | =/
ot el 2 (7202027 |or |
s e \/Ux% Gonzalez 1o | 105R32S 236 As5eQ
8 RS PRI\ LS IANT . | tppuradadn [ Fons
' |(laetlty Olppr sofend locesze628 Wit pfooie /.
8 "7 0erana ﬁ.;?q Tapce 1054540569
s | S yBoESeu oIl | werIsl ok |\Pitiay ¢
ol Jawel  bobhadilla Wz501635 P}\(\—\Of
11 Q.Q(aem Lo V\V\‘Q\ﬂe 1\RSTO O \ [St G g
2] Andyeq fon{cca looll9/ b ™ Arydoa)c 4’5@ k
13 !Zan;f// /’Zaa{rxg"’l 121879l o)
Yo Diiof [p0F 45 522 IBLLe. ook @;
s |aoWon Subpshiua Jwmmet  lt2qrogza. | bmtor
16 Myq (/d K\W\gﬂﬁ k\l\Q ‘0\ J—ﬁb’,ﬂfﬂﬁe Y)Y\\-n\/ %_
17 .(‘M;ZT.,..J\SV ShAN (Mez (1218827 AV, . :
wllf K adloer a2 0 Fs @A) Sl debe e
19
20 A
21 //
22 /
2 7
24 i
25 VA
2 /A
27 e
2 /4
Observaciones:
Nombre Firma
Lade suleg Qe Xe)k yuewte

Powered by @ CamScanner


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

B el
4407 l FORMATO: F1-887.019
[ro— oy — ‘“_"‘ — ﬁ‘:—-—l:¥ TR e '“M? AMO- 20’2‘
FORMATO DE REGISTRO DE ASISTENCIA Version: 001
50 Se— 41 SRE——
| CEAQIG Q@%&Q L6 |25
REALIZADA 4 we
Induceidn . Reinduceidn LCoM?
Charla de seguridng \{’ Ml(l\\‘h.((q q‘k CA *O(i&" \05

Capacitacion especifics al car o

: Nombre del Trabaedor Gudedenis | ﬂ:':g;i ;
Jo:qp 2ahddexo Oqam ‘{oz,ssnwc,-no ——

Capacitacion y Entrenamientn en S51 c@é‘(‘e‘((m e Wq o &Q‘gm‘«(glqscj CL“'\JM

1

2 B AR F R AP =

s e Vixany Ganzalez 1. [ 1058395936 paeo %
. ,‘(7!,\;' (Vo WP ™. oBL Lo o \—~AO¥

s [Jzver (o Wz 1123 854 | tacenice

s | dntonio Qunzav legnd 34002 Teen/s€ ¢/
: ’ ‘ = 4796206 | B0y , | S—=dD,
B | Jek£r3an _j\u[u_g 2OPeT (6440 S€Q ‘/"

sl Dz, lo0? 67 327 %%_t

10 [ Aot (N (6N ooy L2 sel. 9/l bl —=

= e27 Voa2galerS  |avg ol | LS

vl l\ion sbutiwr lipotrz | l2iqzoute | Pnboy c Coa o
YR TR A//W\Tdv

1 77 s foognS228 |, o%
15 bl i A e BT ol | S -

<

y

V=

13 |,

6 |Adrcy coiben Foseo- 1 o9l 12/ 4L Afudre i
R Y \\kamm a2 S Se AFLuQ( 1)
slfalen—=>C. o ) V7B L a2l g

19 7

20 /
2 7

22 /

23 /

24 /

25

26 /

- Se oUall adedo el Lér. ‘e% ;;lmeni_ceq \oS;bﬂf’\txdo.ri' de
Nombre La&l) IM & ’ Firma wm

Powered by CamScanner


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

i1
LA 2 A

e P —

;ml%\ﬂg'rﬂgj. o

~ Wiarann e Craation 4 b b

' maro

FORMATO OF BEGISTRO OF ASISTENCIA

¥ Rl an of Frabapn
Fr.aar.om
e et et

e i e et Y
e i —————

P RN

 MEeitn - sthiuecin
[Chaitn e soguridad
Nmmm« ¥ Etrenamiento an «n"

1 Ous?

’fO

fhnvm 01 wapncificn ol cargo

‘Ei.

' ¢

i

-
(4

. - ~ -
-

L——-—J U

S .

,.')' {-4“

Srﬂanmd’m Ae H'ﬁcu, de & egmdod 6@

Séq

1

S~

oMitae -cnt?‘

P

1 .

?

75 Y=

o |, |~ | Ut

26

27

28

orseracones ACP O] nsddlctiss de esheadwy wedalics Caltuwas)

Nombre

Firma

Powered by @ CamScanner


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

i) " im&wﬁi%vumdmdfnmb W
- FORMATO: FT-88T.018
R SSS——
FORMATO DE REQISTRO DE ASISTENCIA me 001
N —— IR oy . | 1. T——
I - SRS F TR L i [ L
Nulloalceacte P‘*\' O M
ACTWVIDAD REALIZADA TEMAS TRA
INSEEION - el hduecion LCus?
S — e U LS PV ot
S ' l\«w\vw‘%\o de ?@J K s«omo&wwc >
1 Nowbre del Trabajador _ Caduia de Cludadania . T
\ | e, . £ LI OZ 7 0f = _
: | Jdver  pohadilld 1717507635 |Pirdar =2
LSO oL\ =LIlz5 daAEIE 205 E.hkoy S?‘r%
JEdge— WA a~ §6.037 90> | o \Tu - :
J’_.n,-m:x \{u(amv Genzalez 1o I0SH =29 523& ‘A‘SC(\
S \ﬁ(') %‘/\ 12\ Byeq qu‘( (%IC.L/-A 4%‘{/" Z A
'l Andrey  forSeca . loolt %/ ¢g 3 i a2/
8 |dehyen JOSASAOSER 2 S
o | e (Ao Rsweec OBTRUO IS WonZnne s
10 (O Haga Splawveo | po025822 e lataq
0 VLo &w 1.727 ST 81 O Jﬂ‘ AG >
w P diple y it T &%af’% SolcAers/c
¢ 20 Setre [QoFE @ Sl e
124 Yoxg Qc.]ooﬁ.ﬁ(v 034,1\: “f‘or,senweﬂg lezseyroge
s L $ibpil 1w Jipza LUzlgzol)ee | Uboy | S
| 16| MaQut) <paenfl (ha | 9t 31aé Pty s |
w|hoph] 77 U287 9dle | b R
18
) =
20 i
21
22
23
24
25
26
27
28
lobserndones:

L™ ) eady sutope, Boace ™ uiorcospe

Powered by CamScanner


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

B BT o) Sistoma de Gestion de Ia Seguridad Y Salud en of Trabajo
G FORMATO: F1.66T-015
mﬁim; Agosto- 2024
FORMATO DE REGISTRO DE ASISTENCIA Versien— 001
= TCudsd W BT — [ oo
AN ICeAC o OqLaCLo de ooy & et |15
ACTIVIDAD REALIZADA "MMTMfAM
Induccidn - Relnduccidn LCudl?
Charla de seguridad X Q‘CCW.-(O(I (CA%. d./(, WC(OC/
Capacitacion y Entranamiento en SST
Clcodrad:n p—— Ocrk@( U\O(co‘o ( hf/ut!/\ﬁ\(ﬁ de pvcyaqg
Nombre del Trabajador Cadula de Cludadania Cargo Firma
: W) e lles 222202/ she /.
Y ey, Soland (oolE 20826 A ﬁ 3
3 | \Vho Cdody X3 nGue \Oost\ 240 G Of > aoe
< Jawe ol 1172509435 | Pintor = .
s {13 zalez Lo SR3I2593L | Asen
6 | o \/\’\LV—A/L/\ 8C . o3< ?IO"- — I\ oA
7 )’g rq el saplclllzS 1004 7] 5205 P.rlcr Se/AQ |
s <~ Lhabh  hoefl 13148 PN T
9 '\)OMV] S(&J)//Qﬂ e 1120920 024 PIM/Q-V %‘ :
104 /MJ;L Aaee < ﬁ@dfjtﬁg/)( ﬁo(ﬂ( ,‘
11 dbrqo 2&390&:(’« Ao zepere | M e
12
5 7
14 A
= 7
16 /
/
17 7
18 4
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
Observaciones:
Pl Lad A, =i News w V. s Aley (hgﬂ',

Powered by CamScanner


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

Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

" Sistema de Gestion de Ia Seguridad Y Salud en el Trabajo

¥,

Oy

FORMATO:

FT-88T-016

FORMATO DE REGISTRO DE ASISTENCIA

Fecha: Agosto- 2024

Version: 001

\lfaultercte Pilech ooty 2998 [ZS
ACTIVIDAD REALIZADA TEMAS TRATADOS
Induccion - Reinduccion 2Cubl?
Charla de seguridad
Capacitacion y Entrenamiento en SST £ S:’.-]\K(\fq;‘c‘?cé \( dc\? mfe-\QQ_?c?) de
Capacitacién especifica al cargo \uS ACL
] [ ~ Nombre del Trabajador ~ Cadula de Gludadania Cargo Firma
1 [ D307 s 2P ~22%202/ oL AED,
2T} onal Rodr 9> [2(BZ9HI& o~
3 N Poswnose 10005+t B340 |PwnioY noe
. SN N e BC.0>2 702 | ¢ ~Tov A
shnn Mooy Gonzalez ). | I03% RIGDR% Acee
3 Omw Jun(\, Conso 1320620 (e A FDIﬁ‘ :Qi
s g9 = ,)4!4 Koys15270 Tr,é"'u‘/gl 4#—
s | Mot ln g 5159135 P (%
s [Yahwv  Dhuid  viee GAOA [10s3344 8. T cuber4as -
ol Duod Saldawag, Q1a17bd, | @ nkol Dol
. 10\@/) SOty Jipeed | L 2giol 2 Vzlov Lz~
2l A A0 w0 C)’\Q QilEq 2 1344, host\/ [ hF——x
sl Vowl, 2a8clEe torzen eac (oo ﬁ%_
14 esu\)wb{ ol {124 deo 613 | puto ~ 7 :
15
16 /
P /
18 ///
19 //
20 . '
21 /n'/
22
T %
24
25
26
27
28
Observaciones

Nombre
lt’?(l»g LAl Q&&;@,}sﬁ

Firma

2\ ey Q&{«/@

Powered by CamScanner


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

Powered by CamScanner


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

Powered by CamScanner



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

Powered by CamScanner



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

S=(q oLyl

132068

4+ [ Omau Javel  Caroq e

s Melvia Dz 5159135 - £ Cobiartn | M

6 /o/“ (o [57.941.4 ﬂ/a!//r ) —F 7
1 |0ouid  (yraep | S334NE  |T.cublevtod ‘
e D oioa Scbosfius Jumud 2\ 970470, |Jpdpy | €59
o [ gttt S Al Onl ) opetd 208 P iV L AnrAr
10 \AQ‘,AU\ Bys i~ \\1\0\,00 - [ dnlov S
| Vood  Hldipag 91270 Onta i Cin
12 Aof%e P (o {02610 kngu“ -\\QLJ

13

15 7/

g /

18

i9

20 /’/

21 /

2 /

23 ,/

24

25 /

26 [

27

28

Observaciones:
L Lady Yoo e Bos [ cailpadipee

Powered by Cs] CamScanner


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

ANEXO # 6

REGISTRO DE ENTREGA DE EPP



SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

FORMATO N*: FT-SST 070

§ST.

FORMATO ENTREGA DE EPP Y DOTACION PARA EL TRABAJO

,\“;xlg[\ WM et _Yadetcoioe
Ales 15

i

> 1
3!
i

>d 11§

i

> i
>4 It

Saldomgsa8loe fndas ot K

RESPONSABLE INVENTARIO —_—

Powered by CamScanner


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

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

FORMATO N*: FT- SST 070
ssT
FORMATO ENTREGA DE EPP Y DOTACION PARA EL TRABAJO
‘A‘J_‘_zm‘b“ W‘\M—{O j\-}i cydf (vECw es” ‘
Mec 13 k-
FECHA cc cARGO ::::z~"-5—'§m:::3“i—'7£[:-_“.. -~
Ilec g oaeaiz o8 [ X[ [X SIS
!
F FIRMAS 2
ke
i Lule i OIAR, MO i
i RESPONSABLE INVENTARIO RESPONSABLE ENTREGA

Powered by CamScanner


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

*

r

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

FORMATO N*:

FT-SS§T 070

hacad SsT
Comsero: Hopenmedo o odecatonse
feisons. | Ze\sslz e
Wt bl oualfeladpsliockat 28 Bt X
| shepclgraenet B\l Ao Pcest
L gel gunened tAleclzis{oreqy1vS Pl X
s eh 31 menest Sl 4oce] Vo1 Pk X

FIRMAS

RESPONSABLE ENTREGA

RESPONSABLE INVENTARIO

Powered by CamScanner


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

