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NATCLAR

EMPRESA

TIPO DE EXAMEN
FECHA DEL EXAMEN
FECHA DE CADUCIDAD
UNIDAD

APELLIDOS Y NOMBRES
OCUPACION ACTUAL
ZONA DE TRABAJO

EVALUACION MEDICA
EVALUACION PSICOLOGICA

EXAMEN FISICO

OFTALMOLOGIA

0JO DERECHO
0JO IZQUIERDO

EXA. LABORATORIO

GRUFO A
FACTOR POSITIVO
COLESTEROL  193.00 ma/dL

RECOMENDACIONES MEDICAS

COMPROBANTE MEDICO

(Anexo 16 D.S. 024-2016-EM)

JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.A.C.
Examen Periodico

01/03/2023

29/02/2024

TICLIO

TORIBIO HERNANDEZ MAX ANTONIO
conductor tipo |

SUBSUELO/SOCAVON

: APTO
: APTO

APARENTE BUEN ESTADO GENERAL

SIN CORREGIR
20/40
20/40

HEMOGLOBINA
HEMATOCRITO
TRIGLICERIDOS

15.80
46.70 %
211.00 ma/dL

FICHA MEDICA
coD: 19249877

CORREGIDA

20/20
20/20

REACCIONES SEROLOGICAS No Reactivo
ORINA NO PATOLOGICO
GLUCOSA 92.40 ma/dL

Electrocardicgrama bradicardia sinusal asintomatico se recomienda control anual por

cardiologia.

Preshicia corregida.Se recomienda uso de lentes correctores y control oftalmologico

anual

oftalmologico anual

estricto a ruido mayar de 80 dB.

protector respiratorio.

Ametropia corregida.Se recomienda uso permanente de lentes correctores y control
Hipoacusia neurosensorial, bilateral leve. SE RECOMIENDA uso de EPP auditivo

Radiografia de torax postero anterior normal. Se recomienda control anual y uso de

Obesidad Tipo |. Se recomienda dieta baja en grasas, harinas, ejercicio fisico y

evaluacion por nutricion.
Onicodistrofia pedia bilateral. Se

DIAGNOSTICO

- R00.1  Bradicardia, no especificada

- H52.4  Presbicia

- H52  Trastornos de la acomodacién y de la
refraccién

- H90.3 Hipoacusia neurosensorial, bilateral

- Z016  Examen radicldgice, no clasificado en otra
parte

- E66 Obesidad

- B351 Tifa de las ufias

- K08.1  pérdida de dientes debida a accidente,
extraccion o enfermed ad periodontal local

- K02.0 Caries limitada al esmalte

Caries de esmaite. Piezas; 1.7; 1
restauraciones de las piezas.

MRATCLAR

recomienda evaluacion por dermatologia.

Ausencia de piezas. Pieza: 2.2. Paciente portador de prétesis fija (PF).

6;26:27:3.7;3.6: 4.7, 4.8. Se recomienda

Teléfono: - Fax:

Web: hitp://www .natclar com.pe
E - mail:
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Dr. Juan sté Retamozo Padilla
Médico de salud ocupacional
CMP: 040850 / RNE: 030270
Lector OIT: 2ZR72-1306930460-18-174
5.G NATCLAR 5.A.C




EXAMEN DE LABORATCRIO

VALORES NORMALES

EXAMEN DE ORINA

GLUCOSA BASAL (70 - 100 mg/dl) NORMAL TODOS LOS ITEMS EN NEGATVO
COLESTEROL BASAL (<200 mg/dl} PH NORMAL ENTRES Y 7
TRIGLICERIDOS | BASAL (<160 mg/dl)
ALTURA LABOR HEMOGLOBINA HEMATOCRITO
) Hasta 3000 msnm 12 - 16 gr/dl 38-44%
Mujer
Mas de 3000 msnm 13- 19 gridl 39-57 %
Hasta 3000 msnm 13- 18 gr/dl 40-50 %
Varon
Mas de 3000 msnm 14 - 20 gr/dl 44 - 60 %
OFTALMOLOGIA
OJO DERECHO 0JO [ZQUIERDO
li Vision Normal 20/20 20/20

Av. Manuel Olguin 906 Monterrico - Sanliégn de Surco, Lima

Teléfono: - Fax:

Web: hitp://www.natclar.com.pe

E - mail:




Fecha de Generacién de Reporte: 01 /03 /2023 - 17 : 24 hs.

CS-HC- C0000440389 - 01152023013043

ANEXO 16 - A
EVALUACION MEDICA PARA ASCENSO A GRANDES ALTITUDES
{mavor de 2.500 m.s.n.m.)

DATOS PERSONALES

APELLIDOS Y NOMBRES: TORIBIO HERNANDEZ, MAX ANTONIO

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: FECHA DE NACIMIENTO (dd/mm/aa): SEXO:
19249877 [ 17/01/1875 EDAD: 48 Afics Masculino X Femening |

DIRECCION: Calle mz ¢ It 4 juan alvarado, 1 LIMA, CARABAYLLO

EMPLEADOR: ACTIVIDAD A REALIZAR:

JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.A.C. conductor tipo |
1. FUNCIONES VITALES
FC: 60 puls/min PA: 120/60 mmHg FR: 18 resp/min IMC: 34.70 kg/m2 S02: 99.00 %

2. ANAMNESIS :

El / La paciente presenta o ha presentado en los dltimos 8 meses lo siguiente:

- Cirugia mayor reciente NO
- Desordenes de la coagulacion, trombosis, etc. NO
- Diabetes Mellitus NO
- Hipertension Arterial NO
- Embarazo NO
- Problemas neurologicos: epilepsia, vértigo, etc. NO
- Infecciones recientes de moderadas a severas. NO i
- Obesidad Mérbida (IMC mayor a 35 m/kg2) NO | FUR: N/A
- Problemas Cardiacos: marcapasos, coronapatia, etc. NO
- Problemas Respiratorios: asma, EPOC, elc. NO
- Problemas Oftalmolégicos: retinopatia, glaucoma, etc. NO
- Problemas Digestivos: Sangrado digestive, cirrosis hepatica, hepatitis, etc NO
- Apnea el Suefio NO X ] !;Mi
- Otra condicién médica importante Nno [X| s || Especifiear:  NO REFIERE
- Alergias NO Ex} Sl gjz Especificar: -0
- Uso de medicacion actual S| - )
- ¢ Ha viajado o laborado en al.titud geografica anteriormente? NO ;Mmj s i)fmé
- En caso de respuesta afirmativa, detalle si ha presentado algdn NO APLICA
efecto negativo en su salud
3. EXAMEN FisICO
3.1 APARATO CARDIOVASCULAR:
Caracteristicas del pulso go Per minuto, palpable, ritmico y constante.
Observacion: No se observa ingurgitacion yugular.
Ruidos cardiacos: Ritmicos normofonéticos, no se ausculta ruidos agregados ni soplos.
3.2 APARATO RESPIRATORIO:
Observacién y palpacion: Térax con buena amplexacién, no se observa alteracicnes de estructura.

Percusién:  Torax timpanico en ambos campos pulmonares.

Auscultacion: Murmullo vesicular pasa bien perambos campos pulmonares, no se evidencia ruidos agregados.

4. EXAMENES COMPLEMENTARIOS:

Valor Hemeglobina: 15.90 g/dL Valor Hematocrito; 46.70 % Glucosa en Sangre: 92.40 mg/dL Hemoglobina Glicosilada: NO APLICA

Pag. 1de2



Fecha de Generacion de Reporte: 01 /03 /2023 - 17:24 hs.

ANEXO 16 - A
EVALUACION MEDICA PARA ASCENSO A GRANDES ALTITUDES
{mavor de 2.500 m.s.n.m.)

APELLIDOS Y NOMBRES: TORIBIO HERNANDEZ, MAX ANTONIO DNI: 19249877

Interpretacion EKG: Sin alteraciones. Bradicardia sinusal

Declaro que las respuestas dadas en el presente documento son verdaderas y estoy consciente que el ocultar o falsear informacion me puede
causar dafo por lo que asumo total responsabilidad de ello.

Firma del Paciente Huella Dactilar

Conforme a la declaracion del paciente certifico que se encuentra APTO para ascender a grandes altitudes, mayor a 2,500 m.s.n.m, sin
embargo no aseguro el desempefio durante el ascenso ni durante su permanencia.

DATOS DEL MEDICO

APELLIDOS Y NOMBRES: RETAMOZO PADILLA, JUAN JOSE

=
Dr. Juan .lfsé Retamozo Padilla
Miédico de salud ocupacional
CMP: 040850 [ RNE; 030270
Lector OIT: 2ZR72-1306930460-18-174
5,G NATCLAR 5.A.C

DIRECCION: Av. Manuel Olguin 906 Monterrico, Lima - Santiago de Surco, LIMA

CMP: 40850 FECHA: 01/03/2023 FIRMA'Y SELLO:

Firma del Medico Ocupacional )

CS-HC- C0000440389 - 01152023013043

Pag. 2de 2
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CONSTANCIA DE MANEJO

Se hace constar que el Sefior(a):

TORIBIO HERNANDEZ, MAX ANTONIO identificado con DNI Nro.

19249877, personal de

JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.A.C. cumplid con el examen de MANEJO, estando

APTO para conducir.

A su vez se hace constar que se le ha informado sobre

Ocupacionales que se le practicaron en la fecha.

CS-HC-C0000440389
01152023013044

los resultados Meédicos

FECHA: 01/03/2023
HORA: -

JJ'.M'

Dr. Juan sté Retamozo Padilla
Miédico de salud ocupacional
CMP: 040B50 / RNE: 030270

Lector OIT; 2ZR72-1306930460-18-174
5.G NATCLAR S.A.C

LIMA ,miércoles, 1 de Marzo de 2023

ART. 102 del Reglamento 005-2012, art. 71 de la Ley 29783.

Teléfono: - Fax:

Web: hitp://www.natclar.com.pe
E - mail:

Pé4g. 1 de 1



“APELLIDOS Y NOMBRES :
FECHA DE NACIMIENTO :

DNI :

GRADO DE INSTRUCCION :

NOMBRE DE LA EMPRESA :

1710111975
19249877 R '
TECNICO COMPLETO |

FICHA DE APTITUD SENSOMETRICA

TORIBIO HERNANDEZ MAX ANTONLO

. EDAD: 48 anos

" FECHA Y HORA DE EXAMEN :

01/03/2023 09:49
JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.AC.

(%

CS-HC- C0000440389 - 01152023013044  Fecha de Generacion de Reporte: 01/ 05,

SIN CORRECTOR CON CORRECTOR
0Jos o.D o} I . ™ 0.D . (o]
AGUDEZA VISUAL =2 = = =
VISION CERCANA >2.00 >2,00 0,50 0,50
VISION LEJOS 20f40 20/40 20!20 20/20
CAMPO VISUAL : Derecho 85 Iqulerda 85
VISION DE PROFUNDIDAD : 100%
DISCRIMINACIDN DE COLDRES Adecuado
DESVIACION DE EJE VISUAL UERTICAL 8
DESVIACION DE EJE VISUAL HORIZONTAL : B
Adecuado

ViSlc')N NOCTURNA i
ENCANDILAMIENTO

HMREACCION E ENCANDI LAMIENTO
TEST DE ISHIHARA:

TONOMETRIA

ESTEREOPSIS :

FORIA :

TEST DE SCHIRMER :

ClEs: Diagnésticos:
- H52.4 Presbicia
- H52°

Trastornos de la acomodacién y de la refraccion

Adecuado

Adecuado

Adecuado

Derecho: No Aplica Izquierdo: No Aplica

No Apllca

Adecuada

oD: No aplica Ol : No aplica

Recomendaciones:

Presbicia corregida.Se recomienda uso de lentes correctores y  control
oftalmoloegico anual
Ametropia  corregida.Se recomienda  uso

correctores y control oftalmolegico anual

permanente de lentes

Segun Resolucion directorial N 13674-2007-MTC

Or. Eduardo tdmundo Rojas Ortega
Médico oftalméiogo
CVIP: 31685 RNE: 14501
5.G. NATCLAR S.A.C.

Av. Manue! Olguin 906 Monterrico - Santiago de Surcg, Lima
Teléfono: - Fax:

Web: http:/iwww.natclar.com.pe
E - mail:
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EVALUACION AUDITIVA

Jidos y Nombres TORIBIO HERNANDEZ, MAX ANTCNIO DNI: 19249877 Edad: 48 Afos Sexo: Masculino
,presa JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.AC. Tipo de Examen : Especial Independien Fecha del Examen : 01/03/2023
Hora : 12:42
suesto : conductor tipo | Zona: SUBSUELOISOCAVON Area: OPERATIVO
GRAFICA DE AUDIOMETRIA TONAL
AUDIOMETRIA TONO PURO

Oido izquierdo

Oido derecho

Promedio (500-1 000-2000 Hz)

Frecuencia (Hz) Fracuencia (H2)
Derecha \zqulerda
Cond, Aérea 25 25 dB
Cond, Osea @ 0 dB

ger. fza. Oern WG

condosden O X

0
P !
e 4 B A O
g * b
cad O € 2 KR
¥ 4
1]
LN

05 250 500 750 1K 18K 2K 3K 4K BK 8K @55 g5 500 750 1K 15K 2K 3K 4K 6K BK [ Hea |
" AC . No aplica
60 55 BC 50 80 B
512
No aplica 1024 No aplica
Datos del Audiometro Marca : Interacoustics Modelo : AD228b Fecha de calibracion objetiva : 27/10/2022
Datos Ambiente Evaluacion realizada en cabina : Si X No
INTERPRETACION CLINICA INTERPRETACION QCUPACIONAL
0IDO DERECHO 0IDO DERECHO
_H90.3 - Hipoacusia Neurosensorial Leve - Otras alteraciones seqln Kiockhoff
0IDO 1ZQUIERDOD 0IDO 1ZQUIERDO
- H90.3 - Hipoacusia Neurosensorial Leve _ Otras alteraciones segun Klockhoff
Método para el calculo de 12 severidad audiométrica:
warcan ik, Bindhe
HATGLAR e W g e
L Dra. Wirths Bengeiu Chonta
Gabrit: Vash smra Otorrinolaringologo
T&cm[a’en Et‘sf&?ﬁ‘_-l" i CMP: 26644 RMNE: 151097
5.6, MATCLAR 5.8.6
. 5.G MATCLAR A

Av. Manuel O'guin 908 Monterrico - Santiago de Surco, Lima
Jeléfono: - Fax:
Weh: hitn-/hwww natclar com pe
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CS-HC- C0000440389 - 01152023013044  Fecha de Generacion de Reporte: 01 /03 /2023 - 17:27 hs.

EVALUACION AUDITIVA
ATCIL.AR

s de Salud Ocupacional

pellidos y Nombres TORIBIO HERNANDEZ, MAX ANTONIO
Empresa JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.A.C.

DNI :
Actividad de la empresa

Tipo de Examen : Especial Independien Fecha y Hora del Examen

Tipo Audiometria :  Monitoreo Puesto : conductor tipo |

1.1. Historia laboral - Exposicién Actual

19249877

Transporte de carga por cafretera

01/03/2023

Zona : SUBSUELO/SOCA

Hombre
Cliu :

EDAD: 48 Afios SEXO:

06023

00:00

Area : OPERATIVO

Antiguedad en el puesto actual : 3a8m Apreciacion del Ruido en el Ambiente | Muy intenso Moderado 7 Ne
Laboral (Evaluacion Cualitativa) : o o ' molesto
Tiempo de exposicion (horas/dia) : 10 h /d Equipos de Proteccion Auditiva : sl: (X | NOI | Tipo de Proteccién Auditiva : Orejeras

Uso de Equipo de Proteccion Auditiva : Siempre Duracion :  Siempre

1.2. Historia laboral - Antecedentes

- ¢Ud. Ha tenido puestos de trabajo anteriores con Ruido?

Si( X) No( ) 16afos2meses

- $Ud. tuvo o tiene exposicion a: Disolventes organicos : Tolueno ; Xileno ;Estireno | Tricloroetileno / Metales : Si( ) No(X )
Mercurio ; Manganeso ; Plomao ; Arsénico / Gases - Monéxido de carbono ; Clanuro de hidrageno/ Sales : Cianuros
- ¢Ud. tuvo o tiene exposicion a: Vibracian / Alta Presion? Si{ ) No( X)
EMPRESAS Puesto de Desde Hasta Descripcion Riesgo Exposicién Tipo de Proteccién Auditiva / Uso Duracién
Trabajo . o (Hrs /Dia) en Afos
LA ZANJA OPERADOR DE pi/03j2017  01/02/2018 Ruido 8 Tapones auditivos (Siempre) 1a
I | VOLQUETE — N— B -
EMPRESAS Puesto de Desde fiasta  Descripeién Riesgo Exposicién Tipo de Proteccion Auditiva / Uso Duracién
e . Trabajo R o HEs D) i SnARos
STRACONG Y M OPERADOR DE ot/03/2016 011172018 Ruido -8 Tapenes auditivos {Siempre) Im
VOLQUETE
“EMPRESAS “Puestodo D “““Hasta " Descripcién Riesgo Exposicion | Tipo de Broteccion Auditiva/Use  Duracién
' . i Trabajo S — [ . L. RS ) ERAMOSE
EMPRESAS VARIAS OPERADOR DE 01/01/2002 0110212016 Ruido i 8 Tapones auditivos (Siempre) 14a2m
VOLQUETE : -
EMPRESAS Puesto de Desde Hasta Descripcién Riesgo Exposicién Tipo de Proteccién Auditiva {Uso Duracién
Trabajo ) {Hrs /Dia) en Afios
OPEN WORLD MINING OPERADOR DE p1/01i2019  01/03/2019 Ruido 10 | Orejeras (Siempre), Tapones auditivos im
..VOLQUETE | (Slampre}

1.5. EXPOSICION EXTRALABORAL A OTROS RIESGOS (Probable Impacto en la Audici6

i . | Exposicién |  Afos de T
;Ud. tuvo o tiene exposicion a?: -1} l NO Descripcion (Horas /Dia) Exposicion Vigencia I
Deportes de Impacto: Buceo; Buceo Libre, Caza, Parapente, Surf, 1 N % ‘ e
Tiro, Moteciclismo. .. N L T = BT P
Exposicion a musica alta, exposicion a pirotécnicos, discotecas i X i r— Haa it |
ylo Conciertos L —— R, (N __m,‘

1.6. ANTECEDENTES MORBIDOS PERSONALES

Parotiditis Encefalitis Otosclerosis Hipoacusias (Incluido la Subita)

Sarampion Sinusitis Paralisis facial Enf. Cerebro vasculares

TEC Alt. Metabolismo TBC Otitis crénica

Rubeola Meningitis Rinitis Traumatismo del Qido Intemo

Comentarios -—-

1.7. ANTECEDENTES FAMILIARES r —

Algin familiar (padres, hermanos, tios o abuelos) que sufran o hayan sufrido de sordera

" COMENTARID |

1.8. ANTECEDENTES TOXICOS
ALCOHOL Si(X)

FUMADOR

No{ ) Cantidad gramos: 72.00 gr./mes

Si( ) No( X ) Nro cigarrillos:

" Av. Manus| Olguin 906 Manterrico - Sanliago de Surco, Lima
Teléfono: - Fax:

Web: hitp://www.nalclar.com.pe
E - mail:
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CS-HC- C0000440389 - 01152023013044 Fecha de Generacion de Reporte: 01 /03 /2023 - 17 : 27 hs.

1.9, ANTECEDENTES Medicamentosos (Con Efectos Ototoxicos)

Sl i | Descripcion
Antibidticos aminoglucésidos; Terapia Antituberculosa ; Antibiéticos macrolidos | H X | -
y afines; Antibidticos glucepeptidicos; Diuréticos; Salicilatos; Antimalaricos ;
Citostaticos ; Bloqueadores Beta ; Otros Antibiétices, Otros ] N ‘ T
2. Sintomatologia Actual
2.1. SINTOMAS ACTUALES
Otalgia | NO X | Localizacion: = Frecuencia: - Duracion: —
T Localizacion: = ""w”””Cl‘:arar:teristica: i
Otorrea NO )( Frecuencia: o) Duracion: Asociadaa VRS o
T e mojarse el oido:
Fluctuacion de la Sl i | NO[X Localizacion: G
agudeza auditiva e
Plenitud dlica 5l NO | X Localizacion: e
Disminucion de audicion ) NO | X Localizacion: e Frecuencia: - .
... {Noescucha} . . ... i
Tinnitus NO | X | Localizacion: - Clasificacion: -
" Disminucién de audicien S| . | NO X | | Localizacion: —  Frecuencia: — :
i .. (Noentende) . R |
Vertigo S| NO X | |
Caracter Tranquilo X Agresivo \ | Colérico i e Inquieto Nervioso
2.2. Condiciones de Evaluacion: Optimo
Exposicion a ruido extra laboral en las lltimas 14 Sl Problemas a nivel oro faringeo (Velo del paladar,
horas. Uvula, amigdala, pared faringea)
Exposicion a ruido laboral en las ultimas 14 horas Sl i ! Lavado de oido en los Ultimos 48 horas.
Consumo de Alcohol y/o drogas, hipnoinductores, Sl | \ Otoscopia CAE permeable (Excepto atresia o
psicofarmacos, depresores del SNC, entre las 24 hrs. :: ___ estenosis del CAE);o cerumen en CAE <al 50 % -
Presencia de enfermedad respiratoria alta o Sl i NO } ‘ Viaje reciente con cambio de aitura en las dltimas Sl | NO X
sintomatologia de resfrio - T 72noras - -
Ansiedad Sl | | NO X| Trasnocho Sl | NO | X
E B | PSS | I |
2.3. Examen ORL: L L
Normal Descripcion Descripcion

Nariz

Faringoscopia:

nermal, faringe rosada, leve vascularizacion, no

Anormal

Fosas nasales permeables, septum nasal sin desviaciones

, cornetes no hipertroficos, no secreciones.
Velo del paladar, Uvula, amigdalas de caracteristica

exudado,cavidad oral libre, no ulceras, no tumoracion.

OTOSCOPIA

OD: CAE permeable, membrana timpanica color blanco nacarado y brillante evidencia triangulo luminose.

0l : CAE permeable, membrana timpanica color blanco nacarado y brillante evidencia triangulo luminoso.

Calculo de STS -Standard Theshold Shift (Cambio de Umbral Estandar)

Audiograma Base

Audi.ugr:.:ma Monitareo

Frecuencia Q7/04/2021 ... ... D1/03/2023
(Hz) Umbrales (db) OD (Via aérea)
2000 15 20
3000 20 20
4000 25 35
PTA (OSHA) 20.00 25,00
Caleulo de STS OD: 5.00

Resultado OD:

TEMPERATURA HUMEDAD:

CONCLUSIONES
STS (Variacion de Umbral Auditivo)

Temperatura confortable:

. STS Negativo oido derecho

Si

Audiograma Base

Frecuencia 07042021
(Hz)
2000 15
3000 20
4000 15
PTA (OSHA) 16.70
Calculo de STS Ol 8.30

Audiograma Moﬁit.br.e.(.:
01/03/2023

Resultado Ol: STS Negativo oido izquierdo
Valor: 24 °C Humedad Si
confortahle:

- No hallazgo de STS en ambos oidos

Umbralgs Auditiyns

RECOMENDACIONES

- Umbrales auditivos bilateralmente disminuides

- Se recomienda uso de proteccion auditiva eslricta cuando exista exposicion a ruide mayor a 80 db (A).

Av. Manuel Olguin 906 Monterrico - Santiago de Surco, Lima
Teléfono: - Fax:

Web: hitp:/Awww.natclar.com.pe
E - mail:
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25.00

Valor: 68 %
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Sabriels Vasguez lars
Técnica en Enfermeria
56 NATCLAR 5.8.C

1. Las evaluaciones se eecutan con técnica de enmascaramiento, siempre que cumplan los criterios para su aplicaciéon.

2. Las evaluaciones fueran ejecutadas bajo los procedimientos de NATCLAR, las que tienen como referencia a la norma SO 8253, ANS|, Normatividad PEECCA-Chile, equipos calibrades.

NATELAR Lk f

Cira. Mirtha Bergazi Chofita
Otorrinolaringdlozo
CMP: 26644 RME: 11087
%G, NATCLAR S.4.C

Personal Capacitada por SG Natclar S.A con estdndares PEECCA. Los equipos usados son: audiémetro INTERACUSTIC AD 229 b, Impedanciémetro MT10.

Teléfono: - Fax:

Web: hilp:/iwww.natclar.com pe
E - mail:

Av. Manuel Olguin 906 Monterrico - Sanliago de Surco, Lima



VOLCAN

VOLCAN COMPARIA MINERA S.AA. Codigo | ESG-VOL-GLO-07-08
GERENCIA DE GESTION HUMANA |Revision 00
Titulo: y
PROGRAMA DE INTERVENCION DE |2 SHeB
SALUD EN FATIGA Y N
p A
SOMNOLENCIA i 15718

ANEXO N° 01

ANEXO N° 01 FICHA MEDICA

Ficha medica del Programa Provencion de Fatiga y Somnolencia

Fecha de Nacimientoig /. 1y - 75

Estado Civil: /o

Teigfono celular:

G312

Unidad;

Pua

sio de trabajo actual:  (rxiny

Tiempo de labor en el puesto:

; 5 7 s F, iy Gy =

Peso del trabajadar: Vj‘ Talia: i A I e G . li;’. 7
Circunferencia del Cuelio: Glugesa: {47 ;. Y PR g~ o
Fimi &4 gie frb fa o ani

CALIFICACION

e i::.:x;z:i ;‘ E !

R
L
Calificacion de condiciones de safud relacionadas a trastornos del suefio
Puntaje & Puntaje B Puntaje C
H* CONDICIONES DE SALUD
Criterio Puntajs Criterio Puntaje Criterio Puntaje
1| indice de Masa Corporal (imc) <28 0 28330 2 >30 {.5 7
o ol
2 | Evaluacion del paladar (Madampaty) 162 \/ 0 /' 2 2 4 g
Ni<a0/ - ™Man-a3 / w43/
Circunferencia del cuelio (em} Q 5
3 F<35 F 25-40 F=40
4 | Diabetes Mieliitus (D) Sirt DM ¢ a //' Contrctado 2 Mo controlada 20
i
5 | Hipertensicn Arterial (HTA) Sin HTA I Controlada 2 No controlada 20
Lo/
6 | Otras enfermedades cronicas® Ma (’\’6" i Coentrolado 2 No controlada 20
Somnolencia i
s ld £ 15a18 1 >18 2
7 | (Cugstionario de Epworth) : Hy
0 - 1 catagorizs -2 categorias con
Calidad de suzfio [Cupstionario de N )
categoria | -0 con sintamas 2 sintamas 20
- Berlin} / /
8 5 {+) [\ / persistentas (+) persistentes (+)
civeles moderados,
= 'h\\ grave o
Escala da Deprasicn, ansiedad y estrés  Normalen |/ [; Leve en alguna dz
i 0/ 2 extremadamente 20
{DASS-21} §3escalas [\ las gscalzs
= e Erave enalguna de
5 las escalas
1o | Edad <) 0 40-85 72 565 5
Sl
el i
PUNTAJE TOTAL i
(/" /
Puntajes tolales de 20 a més deberdn ser considerados como NO APTO
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LA EVALUACION

LLENAR EL PRESENTE CUADRO

RESULTADO

{Margar con una X)
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NO AFTO ¢
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FICHA DE APTITUD PSICOSENSOMETRICA

© CAMPO VISUAL :

Segln Resolucion Directaral N* 13674-2007-MTC/15 | ...

APELLlDOVSVYV NOMBRES . TOR'B‘O HEJENWAWKIEJNEZKMA Tonio S
FECHA DE NACIMIENTO : 17/01/1975 T T Epap: 48 afios
DNI ; 19249877 7 N°DELICENCIA: L 19249877
GRADO DE INSTRUCCION : TECNICO COMPLETO | FECHA DE EXAMEN : 01/03/2023
NOMBRE DE LA EMPRESA: | JRC TRANSPORTES & SERVICIOS SA.C. CATEGORIA : Alllc
_RESTRICCION ACTUAL: Usalenies _VEHICULOACONDUCIR: _ Sedan ... ...
SIN CORRECTOR CON CORRECTOR
Blgs op. oL oo )
AGUDEZA VISUAL e
VISION CERCANA > 2,00 52, 0,50 0,50
VISION LEJOS 20140 2040 2020 2020

Trastornos de la acomodacion y de la refraccién

TEST DE PALANCA

Presbicia corregida.Se recomienda uso de lentes correctores y control oftalmelogico anual

Ametropia corregida.Se recomienda uso permanente de lentes correctores y
oftaimologico anual

RESULTADOS

control

Derecho: 85° Izqu'\erdori 85°
DESVIAC DE EJES VISUALES : g Horizontal: B Vertical: 8
VISION DE PROFUNDIDAD : ADECUADO
DISCRIMINACION DE COLORES : ' Adecuado
DISCRIMINACION DE ISHIHARA 0
" VISION NOCTURNA : Adecuado
 ENCANDILAMIENTO: Adecuado
'REAGCION DE ENCANDILAMIENTO : Adecuado
TONOMETRIA : B w "Derecho: No Aplica - ' Izquierdo: No Aplica
RESULTADOS
RESPONSABLE SENSOMETRICO : RAMIREZ HUAMANI, LAURA ROSARIO
MEDICO RESPONSABLE : RETAMOZO PADILLA, JUAN JOSE
| CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
- Presbicia

|
i,

VALOR NORMAL
ERRORES 0.00 " MENOCR DE 12
TIEMPO DE ERROR 000 MENOR DE 5
TIEMPO DE PRUEBA 38.25 MAXIMO 60
__ TESTDE REACTIMETRO VALOR NORMAL
TIEMPO DE REACCION 3.10 MENOR O IGUAL DE 4.3 seg.
© IESTDEPUNTEADO VALOR NORMAL
ER_RORES o o o 800 77777777 B MENOR DE 23
ACIERTOS 48.00 MAYOR DE 24
TEMPODEACERTO MAYOR DE 4

RESULTADOS

ERIEOL0G0 REGEONEABLE

RESPONSABLE PSICOMETRICO

0S CULQUI, GERALDINE PIERINA
Psi. GRADOS CULQUI, GERALDINE PIERINA

CONCLUSION :

OBSERVACIONES : Ninguno

APTO

FECHA: 01/03/2023
HORA: -

Py

MATCLAR

Lic. Geraldine Picrina Grados Culgui
Analista de Psicologia ocupacional 11
C.R&PI27520
$.G. NATCLAR 5.A.C.

Av. Manuel Olguin 906 Monterrico - Lima - Santiaga de Surco
Telefono: - Fax:
Email:
Web: www.natclar.com.pe
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Gostion de Salug Qeupaniang

ESCALA DE SOMNOLENCIA DE EPWORTH
(VERSION PERUANA MODIFICADA)

Nombres y Apellidos : TORIBIO HERNANDEZ, MAX ANTONIO
DNI : 19249877 Fecha: 01-Mar.-2023

PREGUNTA: ;/Qué tan probable es que usted cabecee o se quede dormido en las siguientes situaciones?
Considere los ultimos meses de sus actividades. No se refiere a sentirse cansado debido a actividad fisica.
Aungue no haya realizado Ultimamente las situaciones descritas, considere como le habrian afectado.

Use la siguiente escala y marque con una X la opcién mas apropiada para cada situacion:

Nunca ha dormido

Escasa posibilidad de dormirse
Moderada posibilidad de dormirse
Elevada posibilidad de dormirse

N° SITUACION ;
NUNCA POCA  MODERADA ALTA
1 Sentado y Leyendo X
2 Viendo television | X
Sentado, (por ejemplo en el teatro, en una reunién, en
3 el cine, en una conferencia, escuchando la misa o el i X
culto)
4 Como pasajero en un automovil, 6mnibus, micro o
combi durante una hora o menos de recorrido. X
5 Recostado en la tarde si las circunstancias lo permiten.
6 Sentado conversando con alguien
7 Sentado luego del almuerzo y sin haber bebido alcohol. X
8 Corduciendo el automavil cuando se detiene algunos ' X
minutos nor razones de trafico
A :_
o Puntaje Obtenido : 0 punto(s)
Interpretacién :  Ausencia de indicadores de somnolencia diurna.
;;;;TCLAR

Lic. Geraldine Pierina Grados Culqui
Anaolista de Psicologia ccupacional 1l
C.Ps.P.:27520
5.G. NATCLAR S.A.C,

Firma

Av. Manue| Olguin 906 Menterrico - Santiago de Surco, Lima
Teléfono: - Fax:

Web: hilp./www.natclar. com.pe

E - mail:



REPORTE PSICOLOGICO
NA.'.CLAR Fecha : 1/03/2023

Coston de Salud Ooupacion Unidad : TICLIO
APELLIDOS Y NOMBRES : TORIBIO HERNANDEZ MAX ANTONIO
OCUPACICON : conductor tipo | EDAD : 48 afios
GRADO DE INSTRUCCION : TECNICO COMPLETO DNI 1 19249877
EMPRESA : JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.AC. TIPO DE EXAMEN  : MANEJO
FACTORES COMPETENCIAS PSICOLOGICAS BAJO ' MEDIO ALTO
...... 1.2 8 4 5 8 7 8 9
Precision X
HABILIDADES Y Tiempo de Reaccion X
DESTREZAS ion Visomanual X
Orientacion Espacial X
Percepcidn, Atencion X
Activo, acata las reglas, cuidadose X
PERSONALIDAD Controlado, relajado, tranquilo,no frustrado X
Sentido de responsabhilidad intrapersonal e interperson X
ACTITUD HACIA LA
SEGURIDAD Comportamiento en trafico ADECUADO
FORTALEZAS:
ENTREVISTA
Habilidades y Destrezas:
El evaluado es habil para realizar trabajos de precision. Presenta alta capacidad para responder
favorablemente ante estimulos visuales y auditivos de aparicion repentina. Posee buena capacidad para
coordinar con rapidez movimientos inusuales. Posee buena capacidad de percepcion rapida de la orientacion
espacial: enfoca y localiza permanentemente posiciones en relacion con puntos cardinales (este, oeste, norte
y sur) y puntos intermedios. Por otro lade, presenta aparente capacidad para la discriminacion, adquisicion de
experiencias y reconocimiento de nuevas situaciones en la captacion definitiva de problemas a resolver.
Personalidad:
El evaluado mantiene una buena percepcion de si mismo, se describe como una persona responsable; es
capaz de mantener adecuadas relaciones interpersonales con su entorno social. Asimismo, refleja ser una
persona flexible y capaz de controlar sus emociones para evitar conflictos. Por otro lado, reconoce y cumple
las normas establecidas por la sociedad. Muestra ser respetuoso de las normas y estandares de seguridad,
siendo capaz de adaptarse al trabajo en equipo. Mantiene una adecuada comunicacién con sus compafieros y
superiores. Por otro lado, no evidencia alteracion del sueio, reflejandose un nivel de suefio esperado.
Actitudes hacia la seguridad:
Conduce bajo una percepcién y aceptacion del riesgo adecuada, realiza una conduccién precavida, atenta y
" responsable. Conduciendo mayormente con un correcto nivel de seguridad.
DEBILIDADES:
No son significativas para el perfil.
EVALUADOR : GRADOS CULQUI, GERALDINE PIERINA COLEGIATURA : 27520

L7
NATCLAw

Lit. Geraldine Pierina Grados Culqui
Analistade Psicologia ocupacional 1L
C.Ps.P.:27520
5.G. NATCLAR S.A.C.
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REPORTE PSICOLOGICO
(NATCLAR Fecha : 1/03/2023

Satued Coupaoens Unidad : TICLIO

OBESERVACIONES El evaluado es una persona recomendable para obtener su autorizacién de manejo, por las siguientes
razones;

- Buena capacidad de percepcion rapida de la orientacién espacial: enfoca y localiza permanentemente posiciones en
relacion a puntos cardinales. Aparente capacidad para la discriminacién, adquisicion de experiencias y reconocimiento de
nuevas situaciones

- Respeta las normas y reglamentos.

- Maneja con precaucion y esta atento a lo que va realizar.

- Logra identificar los riesgos y peligros, asi como sus equipos de proteccion personal.

EVALUADOR : GRADOS CULQUI, GERALDINE PIERINA COLEGIATURA : 27520
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NATCLAR

. Lic. Geraldine Pierina Gradas Culqui
Analista de Psicologie ocupacional It
C.Ps.P.127520
5.G. NATCLAR 5.A.C.



