PRUEBAS PSICOSENSOMETRICAS No 60997 - 79052446

//"’ﬁ'\\ MEDICINA VIAL SAS (SOCIED\AD)
—U NIT: 900668351 .
SNCR—_

MEDICINA viar ORGANISMO CERTIFICACION DE PERSONAS (MEDICA)

MEDICINA VIAL (ESTABLECIMIENTO)

DIRECCION:

Calle 68 23-63 BOGOTA COLOMBIA
TELEFONO: 5417453
HABILITACION MINISTERIO TRANSPORTE: Resolucion 0002510 de 26 Agosto 2014,.
SEC. SALUD - REGISTRO HABILITACION: 110012651801
CODIGO ACREDITACION: ONAC 14 - CEP - 001

IDENTIFICACION DE LA PERSONA (USUARIO) CERTIFICADA

Intensidad (dB)
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Hueilla profesional

wonmuoukq«um
| FECHA DE EVALUACION: 2023-02-27
FECHA DE CERTIFICACION: 2023-02-27
FECHA DE IMPRESION: 2023-02-27
NUMERO CERTIFICADO RUNT: 79052448
NUMERO CERTIFICADO O.C.: 35710
NUMERO DE FACTURA: 60997
=X TIPO DE SANGRE Y RH: O+
| APELLIDOS: REYES CRUZ NOMBRES: JOSE EDUARDO
TiPO DE DOCUMENTO IDENTIDAD: cC NUMERO DE DOCUMENTO: 79052446
ESTADO CIVIL: CASADO FECHA DE NACIMIENTO: 1968-09-02
EDAD: 54 SEXO: M
OCUPACION: EMPLEADO RESIDENCIA: BOGOTA
DOMICILIO: CRA 9 C ESTE 28C 13 TELEFONO DOMICILIO: 3104836708
NOMBRE DE ACOMPANANTE: TELEFONO ACOMPANANTE:
ASEGURADORA: TIPO DE VINCULACION:
{ OPTOMETRIA: | NOMBRE OPTOMETRA: JULLY ROJAS GALENAO 2
PRUEBA: PARAMETRO: RANGO GRUPO 1 RANGO GRUPQ 2: RESULTADO: 2
AGUDEZA VISUAL LEJANA OD >=20/30 >=20/3 2020
AGUDEZA VISUAL LEJANA O >=20/30 >=20/30 2050
AGUDEZA VISUAL LEJANA >= 20130 »=20/30 2020
AGUDEZA VISUAL CERCANA OD >=20/30 »=20/30 20720
AGUDEZA VISUAL CERCANA Of >=20/30 »>=20/30 20/50 5#
AGUDEZA CERCANA AMBOS 0JOS >= 20130 >=20/30 20120
VISION NOCTURA BINOCULAR >=20/30 >=20/30 2025
CAMPO VISUAL CANPIMETRO >= 120 > 70 e
CAMPO VISUAL CAMPIMETRO »=T0 =70 L
CAMPO VISUAL PERIMETRIA HORIZONTAL =120 =79 o
CAMPO VISUAL PERIMETRIA VERTICAL >=70 >=T70 7
VISION EN PROFUNDIDAD LEJANA 75 Seg. 60% 40 Seg. 30% 5% S
VISION EN PROFUNDIDAD CERCANA 75 Seg. 00% 40 Sog. B0% 85%
DECOLORES  BINOCULAR >< Cuatro Numeros. >= Cuatro Numeros 8 Huella profesional
SENSIBILIDAD Al CONTRASTE BINOCULAR <= 40% o 20140 <=40% o 2040 2025 = i T3 s ¥
VISION EN ENCANDILAMIENTO BINOCULAR <= § Segundos <= 5 Segundos 2Seg
RECUPE. ENCANDILAMIENTO BINOCULAR <=3 Lineas <=3 Lineas 1 Uinea
HORIZONTAL LEJANA >=i5y =65 »aiSy<=és 40
PHORIAS =35y <= 556 >u35y<=55 40
PHORIAS HORIZONTAL CERCANA =28y<=15 »=28y<=T5 4.0
PHORIAS >=35y<=55 235y <55 40
Pres o te: Sl -Presents Clrugia refractiva diferents a sfaquia? NO
~Tiens vision monocular? NO &0 la 3308 retinisna NO
-Presonta Escotomas absolutos en puntos comespondisntes de ambos ojos NO  -El aspirants presenta on ef campo central Escotomas absolutos NO
~Presenta alteracionos en la af NO  -E aspirante pr de la vision nO
~El aspirante presenta su funcion de sensibilidad st contraste normal NO -El aspirante presenta ptasis que afecten su vision? NO
~El aspirante presenta lagoftaimias que afecten su vision? NO  -El aspirante presenta diplopia? NO
~Presenta nistagmus que le impide alcanzar los niveles de capacidad visual? NO  -Presenta nistagmus que pueda originar fatiga visua! durants la conduccion? NO
-E1 aspirants presents otros defectos de la vision binccular? NO  -El aspirante prosenta estrablemos? NO
-Presenta que no le permiten alcanzar NO  -E aspirante s
alguno de sus MO -Presenta motilidad del globo ocular congenito? NO
~El aspirante presenta fatiga visual? NO  -E! aspirante presenta sfaquias o pseudoataquias? NO
CONCEPTO: RM.:
. APTO CON RESTRICCION 01 para categoria C3 Cumple con los criterios de ap ion de la 0217 del 2014 Min. de 1032421049
Transporte. Ambli ol
FONOAUDIOLOGIA: | NOMBRE FONOAUDIOLOGO: MARIA LUISA CASTILLO
AUDIOMETRIA TAMIZAJE VALOR
PTA
PTAOD: §

Fsiac oashites

CONCEPTO: RM.:
. APTO PARA LA CATEGORIA C3 cumple con los criterios de ap enel 12 1 del anexo 1 de la resolucion 0217 de 1016018276
2014 del minisierio de
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PRUEBAS PSICOSENSOMETRICAS No 60997 - 79052446

/’/‘ﬁ\\‘ MEDICINA VIAL SAS (SOCIEDAD)

‘ NIT: 900668351
MEDICIre A wviay ORGANISMO CERTIFICACION DE PERSONAS (MEDICA)

Estatura:1.68 mefros Peso: 84 kilos TA: 120/80 FC: 76 x minuto FR: 19 x minute

Huella profesional

CONCEPTO: 2 RM.:
APTO Catngom 03 03230
a del &

radmoagnadel H“v' no refiere alergias, fr i logias o ingesta de
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AL EXAMEN FISICO
CABEZA, CARA, CUELLO: Normocefalo, PINRAL, fondo de ojo normal, conjunti ge y normal, cuello sin ad no ingurgitaci

[ PSICOLOGO: ] NOMBRE PSICOLOGO: LIDA JOHANA PEREZ ALVARAN ]
AR TR 2 - A = —— 5
Atencion Concontrada y Resistencia Tiempo Medio d Reaccion de Respuesta(TMRR) Max 880 ms 438 Ms
A la Monotonia Numerc de Ervores. Max 5 Errores 1Emores.
Roscinss Wit - et kg e =
Coordinacion Bimanal Dye T e oY ey pookomsd s Huella profesional
Reacclon al Frenado : TI—wM‘-m : Max 660 me 297 s
L SR SUSEE! R R : el SAE SN SRR ST B SO e e WS S
Vetocidad de Anticipacion Distancia Media de Desviacion Max 1860 ms 119 Ms
__Sustencies:APTOde?t |  Pesonelded: APTOde27 | IeNgemcie:APTOGetS | o ek
CONCEPTO: R.M.:
. APTO PARA CATEGORIA C3 39321812
| Segun parametros de aprobacion del Anexo 1 de la_Resolucion 0217/2014 del ministerio de transporte
MEDICINA GENERAL: INOHBRE MEDICO: JUAN CARLOS CORTES MILLAN I
1. ¢El alguna alteracion que le impida su posicio oun jo eficaz de los mandos? NO
L;,Elaplnmwmnudwmmoﬂldﬁ? NO
3. P lias prog ? NO
L(,Lntllhd. pi origina posicién de i tible con el i guro del vehicul NO
5..La talla del asp ovldnunl icion de duccié tible con la vhlblldndp.:eondudr? NO
6. LEl asp [ i qun-hcham con signos obj y f de d P ién o st ? NO
7. ¢El asp P que orig J aunnlv-lmndondliolv? NO
8. (El asp P 1l hsmcmunqulmldmohaya,. una pé de 6n o un sincope? NO
9. El asp P it dolmmomoonglm gl a un nivel K’ 'mom NO
10.2El aspi utiliza prétesi o P ? NO
11.2El aspi utiliza ? NO
12.2E1 p P de desfibril automético? NO
13..El utiliza prétesi: di NO
14..El hap d de infarto agudo de miocardio durante los Gitimos tres meses? Utiliza prétesis valvular cardiaca? NO
15.2El asp pr cirugia de 6n ylo i6n p snea? NO
16.2El aspi p isquémica que origine si gi: P aumdm funcional Il o IV? NO
17.El aspi P signos de afeccio o o de p 6n arterial d que supongan riesgo en la conduccién? NO
18..El p de grandes vasos? NO
19.2El asp P P periférica? NO
20..El asp esta ido a q apé ? NO
21.4El ‘ Vera? : NO
ntuwmmmmmm k P o ia severa? NO
manplnmdmmlosmmmuhmmm do k itosi: y de 100.000 hueoenoc? NO
24.,El asp ha pt de coag que req sustitutivo NO
25,4 El aspi ocﬁnnT i icoagul ? NO
26.2E) aspl ha producido d i en el Gitimo afio que h de fusion de pl ? NO
27.4El asp p Nefropati y“mmmmom Mnmmmohmmmmm‘l NO
28, El a p pl renal? . NO
20.:El aspl p di en rep o de esft leve? NO
30.2El asp p indi de b del suefio, mdmhm.uommdomnmhndadﬁnm? NO
31.4E1 aspi p ° gy sticos y mediastinicos que ional? NO
32.:E1 presenta diab Mmuwommmﬂddmmbﬂkamnqm qui iah ia? NO
33.¢Elumﬂopvmvhmdmmaho, petidos de hipog mdanldodl-ndonanmcsquo con pé de fencia?NO
34.E1 licado con si roi ° gl ? NO
SSLIWMMNMW? NO
36.2E1 p que i i de lﬂdﬂd odobmdtdmumn NO
37.LEl p di ‘d.“" el Si de C ,yh rfuncié I debida a NO
38.2El asp p f dades del nervioso y al d pérdid: o wmdoluﬁmbmsm‘l NO
39.4El asp o dades del si: n«vlosoeomnlopod“dcoq pmua o di i6n grave de las funciones motoras?™NO
40..E1 do crisis © crisis con p i el dgitimo afio? NO
41.(,Eluplnmohuprmnhdoerhb dmam-olunﬁo? NO
42.El asp ha pr iocioni que dan afectar la ridad de la duccion? NO
43.2El asp p dente de i Gnico no filiado o d a de medi o drogas o posq gico? NO
44,2 El asp pr ! del equilibrio (vértigos, inestabilidad, mareo, ) p o 8?7 NO
45..El asp p que prod i ? NO
46.2El asp p ques isquémi itork hahdmmonmmmcm sin sintomas neurolégicos? NO
47.2E1 aspi p isquémi NO
48.2El aspl p alguna incapacidad para porulgumumqnmomhdmd- -nlo-.m-ﬁoruapuhdu? NO
49.2El aspl p alguna enf dad o defi que pueda sup una que comp g vial? NO
50..E1 p i u otra si log iada? s NO
51.:El P de de pérdida de a o P dario al del ritmo los 2 Gitimos afios? NO
52.,El asp presenta diseccion aértica? NO
53..El p diab mellitus da con o con béticos orales? NO




