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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL

FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
MEDELLIN (ANTIOQUIA, COLOMBIA}

N° 47,152

26 | 06 | 2025 EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO
DiA | MES ARNO
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DCNDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PRECCLTUR SAS PRECOLTUR SAS

Nombre de la empresa Empresa en misién

DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Dozumento de Identificacién CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, TI. Tarjeta de fdeniidad, PT. Pasaporte)

Genero Edad Documento de Identificacién
JARAMILLO MOLINA HARRESCON ALEXIS MASCULINO 35 AKIOS ce 1039450193
Apellidos y Nombres Tigo Numerc
Cargo
CONDUCTOR

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL ) )
APTO (SIN PATOLOGIAS EVIDENTES; CUMPLE CON LOS CRITERIOS MEDICOS PARA EL

Cbservaciones: NO APLICA CARGO)

NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacics Confinados, Manipular Alimentos) NIA
RESTRICCIONES LABQORALES TIPO RECOMENDACIONES

NG APLICA NO APLICA NO APLICA

El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes examenes practicados:

EVALUACION MEDICO OCUPAGIONAL CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y " | PRUEBA PSICOSENSOMETRICA
COLUMNA 4 w
AUBIOMETRIA V,ﬁ PSICOACTIVG . o
VISIOMETRIA ) g‘f ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

RECOMENDACIONES MEDICAS

RECOMENDACIONES OCUPACIONALES

HABITOS ¥ ESTILO DE VIDA SALUDABLES

EXAMEN VISUAL DE CONTROL EM UN ANO
AUDICMETRIA DE CONTROL EN UN ANOC

PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL

HABITOS SALUDABLES
CONTROL DE PESO

DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
- TOXICOS EN ORINA NO REACTIVO

Consentimients informado de! Aspirante o Trabajador: aulorizo al doctor{a) abaje mencionado a realizar mi examen médico ocupacional regislrade en este documento. £l doctor (a}
abajo mencionado ms ha explicade la naturaleza y propdsito del examen. He comprendido y he lenido la cporunidad de analizar of propdsito, los beneficios, la interpretacian, las
limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que lz realizacién de esie examen es voluntaria v que fuve la oporturidad de retirar mi
consentimientc en cualquier momento. Fui informado da ias medidas para proleger la confidencialidad de mis resullados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas
y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las persoras o entidades contempladas en la legislacidn vigente, Ja informacion registrada en este documento, para e buen
cumplimiento del sislema de seguridad y salud en et lrabajo y para las situaciones contempladas en la misma legisiaci on, igualmente para que remilan la Historia Clinica a la EPS a fa
cual me encuaniro actuamente afilade. Finglmenle manifiestio que he leido y comprendide perfectamsnie o anterior v que lodes los espacios en Glanco han side completados artes
de mi firma y que me encuenitfo en capacidad de expresar mi copsenlimiente. De igual manera he sido nolificadc por parte del m édico evaluador del resuliade oblenido a raiz de Ja
evaluacion médica ccupacional.
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Aspirante o Trabajador
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Firma: Firma:

Nombre: ZAPATA OSPINA RAUL FERNANDO Nombre: JARAMILLO MOLINA HARRESON ALEXIS

Cddigo de Seguridad

R.M.: 5065404 52017060104074 ccC: 1039450183

L.5.0.:

FUITLIRAT 152
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Pagina 1 de 1

Software para el sector salud - wwaw.bicfile.com.co




Version: 01

CARTA DE RECOMENDACIONES DE N -
SALUD Edicién: 17/01/2024

MEDELLIN, 26 de junio de 2025

Empleado
HARRESON ALEXIS JARAMILLO MOLINA

ASUNTO: RECOMENDACIONES CONDICIONES DE SALUD

En el examen de ingreso realizado el dfa 26 de junio de 2025, se le hace las siguientes
recomendaciones de salud.

Concepto: CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL
Recuerde tener en cuenta las siguientes recomendaciones dadas por el médico:

EXAMEN VISUAL DE CONTROL EN UN ANO
AUDIOMETRIA DE CONTROL EN UN ANO
HABITOS SALUDABLES

DIETA BALANCEADA

CONTROL DE PESO

AN NN

Recuerde que para la empresa estd como prioridad su bienestar fisico, el autocuidado y el
cuidado de su salud es primordial para el buen desempefio de sus funciones.

Es su deber atender las recomendaciones dadas, como lo establece el compromiso
manifiesto en la implementacién de Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo.
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