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Salud Ocupacional
Nit. 900.148264-9 Codigo del Prestador S.D.S. 110011738901 CERTIFICADO LABORAL

FECHA 09/10/2025 15:37:25

EMPRESA: PARTICULAR
PREOCUPACIONAL O INGRESO /) POS-OCUPACIONAL O EGRESO [ ] PERIODICO ()
NOMBRE Y APELLIDO: FREDY ALEXANDER ARCILA VERGEL C.C 80147063
EDAD 40 Aflos SEXO M  CARGO A DESEMPENAR ENFERMERO JEFE

EXAMENES PRACTICADOS

Evaluacion médico ocupacional Examenes de laboratorio si(J) nNo W)
Visiometria v Glic()  col () Trigli () Otros (]
Optometria O (Cudles?
Audiometria B

E

Enfasis Osteomuscular  [¢]

Otros D

EXAMENES COMPLEMENTARIOS

Espirometria

El suscrito médico hace constar que el (la) sefior(a) se presentd a valoracion médica el dia de hoy expidiendo el siguiente
CONCEPTO

LABORAR SIN RESTRICCION PARA EL CARGO [v)
LABORAR CON RESTRICCION PARA EL CARGO ]

S|
RESTRICCION PARA TRABAJO EN ALTURAS B
RESTRICCION PARA TRABAJO EN ESPACIOS CONFINADOS 8]

003
AYRAIES

RESTRICCIONES
NINGUNA

RECOMENDACIONES

CONTROL MEDICO DE RUTINA EPS / DIETA HIPOCALORICA / BAJAR DE PESO / USO DE MEDIAS DE COMPRESION / SE SUGIERE
CONTINUAR CONTROLES CON PROGRAMA DE CRONICOS.

USO DE LOS EPP EN FUNCION DEL PELIGRO PARA EL TRABAJADOR / REALIZAR PAUSAS ACTIVAS

EXAMENES DE EGRESO
Sospecha de enfermedad laboral Sl (] NO (O] ¢Cual?

| L
Ketharine Brigstte Blanco Angulo
Médloo Genaral
Médicoo aap. Serencis en 85T,
CE 729744 RM 728744
LiIC. 80O 4072- 14/08/2023

FIRMA DEL PACIENTE FIRMA DEL ESPECIALISTA

Calle 27 Sur N* 19-07 Bogota PBX.:2784705 FAX.:2392301
E-mail: clinisurips@clinisurips.com - https://www clinisurips.com
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Salud Ocupacional

Entidad PARTICULAR
H.C No

Accidentes oculares

"Doc. Identidad  CC 80147063

ando de Pen-‘-lbn PORVENIR

Ingreso
Post incapacidad

Empresa EXM OCUPACIONAL-VISIOMETRIA Cargo ENFERMERO JEFE Antiguedad del cargo

Ultimo Examen Visual 1 ANO

Progresivo () Fitos ()

LCRGP ()  LCBLANDO (O)  Frecuenciadeuso:  Permanente ()  Ocasional O
Usa proteccion ocular gafas de seguridad o mascara ? Sl (O NO(X) Ciruglas: Sl () NO() Cual?

sI() NO () Cual?

Signos y sintomas:  Asintomatico () Disminucién visual de cerca () Disminucion visual de lejos (O) Cefaleas () Resequedad ocular ()
Ardor Ocular (T)  Lagrimeo () Cansancio Ocular (O Irritacion () Fotofobia (O  Prurito Ocular O Salto derenglon  (O)

kAntaoedemas personales y/o familiares
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CLINISUR IPS 1 LTDA

Nil. 9001468264 - 9
Direcclén: Calle 27 Sur N* 19-07 Bogota

Tol: 2784706
VISlOMETRIA Fecha examen: 09/10/2025
“Nombro FREDY ALEXANDER ARCILA VERGEL ~ Fecha Nacimiento. 29/03/1985

Edad 40 afios Ocupacién ENFERMERO JEFE

€3] Peritdico (O  Retio 8 Caso Ocupacional () Reubicacion ()

()  Trabajoen alturas ()  Control Ingreso al SVE ()

EPS E.P.S. FAMISANAR LTDA. ARL NO TIENE

VLD VPD PCC) Bifocal ()

. Usa anieo;os sl D NO ®

[ AGUDEZAVISUAL .
ccC VL VP sc VL VP ADD

oD 20120 20120 oD o

ol 20120 20120 LO‘ o
LAO 20120 20/20 4

Segmento Anterior:

Blefaritis seborreica

Hiperemia conjuntival
Pterigio T (T) Pinguécula (X) Nevus
(O Secrecion () Leucoma Corneal O
\Plnsis palpebral () Ofros:

Segmento Antenor Hiperemia conjuntival D Pterigio N D W
Pterigio T () Pinguécula (X) Newus () Blefaritis O
Blefaritis seborreica () Secrecién (C) Leucoma Corneal O
Ptosis palpebral () Otros:

OPtengioN O
(O Blefarits (O)

VL: ORTHO
Ducciones: NORMAL
A

e - O

MOTILIDAD OCULAR

VP: X

Versiones: NORMAL PPC:6 CMS

"HISHBERG: CENTRADO
No requiere correccion optica 0 ®

Vision cromatica

Defecto refractivo adecuadamente corregido () ()

Vis. profun. | Vis. confronq Defecto refractivo inadecuadamente corregido D O

ODj|Normal(X) Discromatopsia(__) Ceguera al colorD 63" ARCO Defecto refractivo no corregido OO0
Ol [Normal(x) Discromatopsia(_) Ceguera al color ()

\_
IMPRESION DIAGNOSTICA RECOMENDACIONES -
| Valoracién por optometria clinica () Valoracmn por oftalmologla O

Gafas no formuladas OO0
—)

o
o
o

O Apto () NoApto

Emetropia ® ® Control V1snometrla®
Ametropla OO
Disminucién visual O D
| Otros: & )
RETINOSCOPIA ~
[Refraccion: . § %ubjetivo: DP: h
Esfera Cilindro Eje Esfera Cilindro Eje AV ADD
oD oD
Ol Ol
\ J \ _))
DIAGNOSTICOS (Cédigo - Enfermedad) ~
H505 HETEROFORIA
2010 EXAMEN DE OJOS Y DE LA VISION
H111 DEGENERACIONES Y DEPOSITOS CONJUNTIVALES
S CONCEPTO 31 enmmisissnn it )

C) Aplazado

RECOMENDACIONES

OBSERVACIONES

anbPulaRod @:
CC.102 A5 3

YNIVERSIDAD




