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TIPO DE EXAMEN 

Retiro  Ingreso X   

Periódico  Alto riesgo  Otro  
 

VALORACIONES REALIZADAS 

Sólo examen físico  Énfasis en  Osteomuscular 
Examen físico con complementarios  Si existen complementarios su reportes es (N:Normal, A:Anormal) 

 

Audiometría - Visiometría - Espirometría - Glicemia - 

Cuadro hemático - Perfil lipídico - Parcial de orina - EKG - 

Otros  
 

IDENTIFICACIÓN DE LA EMPRESA PARTICULAR 

DATOS DEL TRABAJADOR  

Nombres y apellidos FREDY ALEXANDER URIBE HENAO Edad 41 

Documento de identidad 8.105.506 Género M X F  

Fecha y lugar de nacimiento ITAGUI 07/11/1982 

Dirección residencia | Teléfono CRA 59 #95ª Sur 520 la estrella  3178554101 

Cargo que ocupará CONTRATISTA  Cargo actual  
 

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL INGRESO 

X Apto para el cargo a desempeñar 

 Apto con patologías que no limitan su capacidad laboral 

 Apto con Restricciones 
 Aplazado para el cargo que va a desempeñar por                                                                  , 

y luego  determinar si cuando resuelva su situación de salud puede ingresar. 

 No apto para el cargo a desempeñar 
 

CONCEPTO EXAMEN PERIÓDICO/REUBICACIÓN 
 Resultados de la valoración médica son satisfactorios y puede seguir desempeñando cargo 

actual. 
 Resultados de la valoración médica indican patología que no limita su desempeño laboral en 

el cargo actual. 
 Apto con Restricciones 
 Resultados de la valoración médica indican necesidad de reubicación laboral. 

CONCEPTO DE RETIRO 

 Valoración médica sin alteraciones 

 Valoración médica con alteraciones 
 

RECOMENDACIONES Y/O RESTRICCIONES LABORALES 

Pausas activas, higiene postural, estilo de vida saludable, uso de EPP, se recomienda valoración 
ocupacional anual 

                                                                                        Gisela Margarita Gomez Merlano 

Nombre completo y firmal del trabajador  Nombre completo y firma del médico 
Cédula  Lic. S. 701/20    R.M 1293 
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