€n Certificado de Aptitud Laboral
AP Ingreso

2003788

p

i Fecha: 04/May/2024, Hora: 09:09:00 a.m. HC: # 53838 )
i Apellido: SANTIAGO ESCAMILLA Nombre: SANTIAGO Edad: 18 aiios

- Tipo Doc: CC Nro Identidad: 1130266197 Sexo: Masculino &'

{ Empresa: Particular Nacim: 24/Sep/2005

Cargo: CONDUCTOR Rh: A+

Direccion: MZ 13 CS 25 CONJUNTO ARBOLEDA

Telefono: 3002804469  Celular: 3002804469 Email:  Estado Civil: Soltero

Ciudad: Tolima - Ibagué

Responsable: - Parentesco: - Telefono:

2l S Eximenes:Realizados™ S ;
Examen Medico Ocupacional de Ingreso Osteomust.ular, l’rueba Psicometrica y de Coordmaclon Motriz, Optometna Audlomcma Ocupacional

#2Concepto:Meédico’paraiExamen’de’Ingreso
Cumple sin restricciones V' Cumple con restricciones [ Aplazado ™
Cual: OSTEOMUSCULAR (NO CASO)

#2580 ConceptoMédicoiparaiExamentderAltiurass

Apto - Ap]azado | No Apto ™
e PRy i ConcepfoiMcdico paraiExamenide Periodico S
Puede continuar con su labor I Requiere reubicacion r
Incluir en SVE:
: Bl pes: SRR ConceproiMGdicaiparalEXamenidcIR etiro e
Retiro sin Patologia aparente - Retiro con Patologia para seguimiento en EPS I~ ArRLT
Cual:

DIETA HIPO CALORICA RICA EN CFRFALFS FIBRA TRUTAS Y VERDURAS. BAJA EN GRASAS DE ORIGEN ANIMAL Y
HARINAS. BUENA HIDRATACION. HIGIENE POSTURAL. ERGONOMIA PUESTO DE TRABAJO REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DE
ACUERDO AL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD DE LA EMPRESA. USO ADECUADO DE LOS ELEMENTOS DE
PROTECCION PERSONAL. APTO PARA CONDUCCION VEHICULAR.

CERTIFICO QUE NO HE OMITIDO INFORMACION ACERCA DE MI ESTADO DE SALUD. TODO ES VERIDICO Y PUEDE SER CONFIRMADO.
LA HISTORIA CLINICA MEDICA OCUPACIONAL, ES UN DOCUMENTO SOMETIDO A RESERVA DE INFORMACION ESTRICTAMENTE CONFIDENCIAL, POR LO
QUE LA CUSTODIA DE LAS HISTORIAS CLINICAS OCUPACIONALES, DOCUMENTOS, EXAMENES O VALORACIONES PARACLINICAS, ESTARA A CARGO DEL
PRESTADOR DE SERVICIOS DE SALUD OCUPACIONAL QUE LA GENERO EN EL CURSO DE LA ATENCION, CUMPLIENDO LOS REQUISITOS Y PROCEDIMIENTOS
DE ARCHIVO DE ACUERDO A LAS NORMAS LEGALES VIGENTES PARA LA HISTORIA CLINICA (RESOL. 2346/2007 Art .16 RESOL. 1918/2009 Art. 17-1)

l )
\;_;L'. ﬁ'.‘-\‘ v s /S
’ .
JORGE WILLIAM MORENO SEGOVIA SANTIAGO SANTIAGO ESCAMILLA

MEDICO LABORAL CC 1130266197
Lic. de S.0 #: 8308
Registro #: 255292
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Audiometria Ocupacional

P0ITHEESD
| Fecha: 04/May/2024, Hora: 09:09:00 a.m, HC: # 53838 T
- ¢Apellido: SANTIAGO ESCAMILLA Nombre: SANTIAGO Edad: 18 aiios
| Tipo Doc: CC Nro Identidad: 1130266197 Sexo: Masculino &'
__{ Empresa: Particular Nacim: 24/Sep/2005
Cargo: CONDUCTOR Rh: A+
Direccion: MZ 13 CS 25 CONJUNTO ARBOLEDA
Telefono: 3002804469  Celular: 3002804469 Email:  Estado Civil: Soltero
Ciudad: Tolima - Ibagué
L Responsable: - Parentesco: - Telefono: )
Antecedentes de Salud Otoscopia
Salud Otologicos Actividades Extra Laborales
Oido Derecho:
s N s N s N S N NORMAL
Patologias r v Cirugias 71 ¥ Instrum. Musica I W Moto | I ]
. . . Usa Armas de . Oido Izquierdo:
b i | ! v
Tratamientos [T ¥ Hipoacusia r v Fuego 7 ¥ Discotreca | 2 NORMAL
Medicamentos [T I Oitis QW™ X:{:OZOMS e I” IV Auriculares |
Antecedentes Laborales con Exposicion a Ruido Convenciones
Empresa Cargo Tiempo Prot. Auditiva Convenciones Oido Derecho Oido Izquierdo
Conduccion Aerea o X
NO REFIERE Conduccion Osca > <
Inaudible ? ?
Evaluacion
Audiograma Diagnostico Audiometrico
_2se _ sos 1080 2000 300 4vea  eogg  oooo Mz Diagnostico OD OI  Bilateral
=1 I : | ] 1 Audicion Normal | IEE I v
5 - R—R—FH—B—R—H—R : : .
16 ] » ! Hipoacusia Neurosensorial C O O
15 1 - Gr. 1
2 | Ilipoacusia Neurosensorial
25 | t , ]
gg | Gr. I1 o n
| Hipoacusia Ncurosensorial ‘
:g | ‘ G:lll C C rl
50 i H H ] ' 1
‘ ipoacusia Mixta . ! i )
55 ! f HlBoacusm onductiva ;- E E
= | | Trauma Acustico - I
70
5 | Conducta
80
gs | 1 ‘ Control segun SVE: [V
90 | ! .
95 | ; E.P.P. Auditivo segun SVE: [¥|
100/ | |
irlag | ' Audiometria Confirmatoria: ™
PTA Oido Izquierdo§ 5  PTA Oido Derecho Valoracion Control por ORI: [
250 500 1000 2000 3000 4000 6000 8000 Examenes Complementarios: [
Oido Izquierdo: 5 5 5 5 5 5 5 o . ' ‘
Oido Derecho: s s 5 s s 5§ 5 Limpieza Otica: OD: [, OF: ™

Guardar Gralico

Reposo Auditivo Extralaboral: ¥
P.T.A.
Oido Derecho: 5, Oido Izquierdo: 5

Severidad - OAOHC: Normal (0 - 25 dB), Leve (26 - 40 dB), Moderada (41 - 55 dB), Motderada Severa (56 - 70 dB), Severa (71 - 85 dB), Profunda > §5 dB
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O.D.. AUDICION PERIFERICA NORMAL BILATERAL

0l
Observaciones
CONTROL AUDITIVO ANUAL
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DIANA MILENA HERRERA ESLAVA
FONOAUDIOLOGA
Registro #: 65318

Diagnostico
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SANTIAGO SANTIAGO ESCAMILLA
CC 1130266197
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Optometria.

ﬁ i Fecha: 04/May/2024, Hora: 09:09:00 a.m. HC: # 53838 ]
- Apellido: SANTIAGO ESCAMILLA Nombre: SANTIAGO Edad: 18 aiios
~ Tipo Doc: CC Nro Identidad: 1130266197 Sexo: Masculino '
{ Empresa: Particular Nacim: 24/Sep/2005
4 Cargo: CONDUCTOR Rh: A+
A | Direccion: MZ 13 CS 25 CONJUNTO ARBOLEDA
Telefono: 3002804469  Celular: 3002804469 Email:  Estado Civil: Soltero
Ciudad: Tolima - Ibagué
L Responsable: - Parentesco: - Telefono: : )
Antecedentes
Personales Oculares oD (0] | Visuales
Patologia Si No Patologia Si No Patologia Si No
Diabetes - [V Pterigios [ [V Hipermetropia O 2
Hipertensién - [V Cataratas I~ [V Astigmatismo [ v
Colesterol I~ [V, Estrabismo I~ [V Miopia - v
Trigliceridos I~ [¥  Glaucoma r [ Presbicia | v
Tiroides I ¥ Toxoplasmosis - [V Ambliopia [ 2
Exposicion a Riesgos Ocupacionales Si- No Ticmpo Proteccion
Quimicos (produce alergias) I~ 2
Biologicos (agente infeccioso) I~ "2
Fisicos (iluminacién) I~ "2
Anamnesis S N Anamnesis S N Lensometria
Mala Vision de Lejos I~ ¥ Hipermia I [V OD:NA
Mala Visién de Cerca I~ [¥  Diplopia =4 [V OD:NA
Dolor Ocular I~ ¥  Prurito = [¥  Forias Horizontales: NORMAL
Ardor I~ [V Cefilea I [¥  Forias Verticales: NORMAL
Astenopia | [V  Mareo - [V  Vision de Profundidad: NORMAL
Agudeza Visunal Vision Cromatica: NORMAL
Sin Correccion Con Correccién Examen Externo
Eejos OD: 20/20 L&jes OD: OD: NORMAL
OI: 20/20 Ol: Ol: NORMAL
OD: 20/20 oD: Oftalmoscopia
Cerca Ol: 20/20 Cerea ol: OD: NORMAL
Valoraciéon Sombras Retinoscopia OI: NORMAL
OD: OD: N Diagnostico
(01} O N oD 0)|

RX Final OD: N A.V.L.: 20/20 A.V.C.: 20/20

OD: N A.V.L.:20/20 A.V.C.: 20/20
Recomendacion
Control Periédico [V

ADD:
Optometria [~ Oftalmologia I

Disposicion Final: Sin Restricciones I, Con Correcciones y Examen Externo I

Observacioncs:
USAR ELEMENTOS DE PROTECCION VISUAL EN EL TRABAJO.

- ElgaE

ESTTIL 7 A

Dra. Guee Marcela Ospuna (2
OPTOMETRA TP 164
Unlvarsdiad da 1a .'i.n;lr
Eop. Gatanera £G7

Emetropia [V,
Hipermetripial |

Emetropia Vi
Hipermetripial

Miopial Miopial |
Astigmaticmol ™ Astigmatismo [
Presbicial”| Presbicial
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GINA MARCELA OSPINA ORJUELA SANTTAGO SANTIAGO ESCAMILLA
OPTOMETRA CC 1130266197
Lic. de $.0 #: 1763 - 05-07-2017
Registro #: 9142 - 15-11-2005
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Servicompetentessas

OBSERVACIONES

NUMERO DEL EXAMEN "

Examen No. 1"
SANTIAGO SANTIAGO
Nombre ESCAMILLA Cargo Conductor
Identificacion 1130266197 Tipo vehiculo Automdvil
Grupo Sanguineoy Servicio Particular
RH Empresa PARTICULAR
E-mail
Direccion
Tipo Licencia A1
Edad : 18 ANOS
Usa Lentes Usa
PRUCBA MCTRIZ
Atencion Concentrada y r ciaa R i Multiples Coordinacion Visomanual A lon a la velocidad
la monotonia Tiempo Medio de Reaccion de Tiempo total en el error (TTE) Tiempo medio de desviacion (Vel 1)
Tiemon Nidko de Paacoion do Respuesta (TMRR) Max 46 Seg 022 Seg Max 1.40 Seg 0.23 Seg
M:pou esla (TMRR) 0395 Max 1.43 Seg 0.3 Seg Porcentaje de Error Sobre el Recorrido Tiempo medio de desviacion (Vel 2)
.88 Seg .39 Seg Tiempo Medio de Reaccion en el Acierto  pax 20% 0.8% Max 1.01 Se 0.13 Se
Tiempo Medio de Reaccion en el Acierto  (TMRA) b > 9 i 9
(TMRA) Max 1.33 Seg 0.3 Seg Numero de Errores Reacclon al Frenado
Max 1 Seg 0.39 Seg Numero de Errores Max 14 Errares 3 Erores Max 0.60 Seg 0.53 Seg
Numero de Errores Max 8 Errores 2 Errores
Max 5 Erores 0 Errores
FECHA DE LA PRUEBA 2024-05-04 10:08:11.0

FIRMA USUARIO

FIRMA DEL PROFESIONAL DE LA SALUD
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