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Registro IPS 13226-01 de 2014/03/13

Pruebas realizadas bajo los parametros del anexo | de la Resolucion 217 del 31/01/2014 Ministerio de Transporte

FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
MEDELLIN (ANTIOQUIA, COLOMBIA) .
12 | 04 2025 EXAMEN PSICOSENSOMETRICO INGRESO
DIA | MES ANO
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
ALIANZA TERRESTRE S.A.S PARTICULARES
Acuerdo Comercial Empresa en misién
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Género Edad Documento de Identificacion
CORREA DURANGO HERNANDO ANTONIO N
MASCULINO | 4321088 | cC 71381714
Apellidos y Nombres Tipo Numero

Cargo

CONDUCTOR

Propietario:

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL i i
APTO (SIN PATOLOGIAS EVIDENTES; CUMPLE CON LOS CRITERIOS MEDICOS PARA EL CARGO)
Observaciones: NO APLICA

NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos) N/A
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA
El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes examenes practicados:
EVALUACION CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR v’f TOXICOLOGIA (COCAINA Y MARIHUANA) Y/
AUDIOMETRIA v,./ VACUNA DE TETANO Y’/
GLICEMIA EN AYUNAS v"/ VISIOMETRIA Y..f
PRUEBA PERCEPTIVO MOTORA Y’/ --------------------

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
CONTINUAR MANEJO MEDICO HABITOS SALUDABLES
EXAMEN VISUAL DE CONTROL EN UN ARO ACTIVIDAD FiSICA AEROBICA
VALORACION POR EPS : SE RECOMIENDA HACER DEPORTE
VALORACION POR NUTRICION.

DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

- VALORACION OPTOMETRICA ANUAL.
- SE RECOMIENDA VALORACION POR NUTRICION.

Médico Firma Evaluado
~d [ M\’_} @:}v\f@
Firma: Firma: Tt Mg B DOZZ 14:16:16
Nombre: CONTRERAS PIERUCCINI MICHELLE PAOLA Nombre: CORREA DURANGO HERNANDO ANTONIO
R. M.: 1104872693 L.S.0.: 2024060080861 CC: 71381714

-
Codigo de Seguridad
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