Fecha de Generacion de Reporte: 31 /05/2022 - 12:37 hs.

CS-HC- C0000197902 - 00012022056400

EMPRESA
CONTRATISTA

APELLIDOS Y NOMBRES

ANEXO No. 16
FICHA MEDICA OCUPACIONAL

SOCIEDAD MINERA EL BROCAL S.AA.
JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.A.C.
VEGA ALFARO, ALFREDO CARLOS

N° de Ficha

EXAMEN MEDICO

PREOCUPACIONAL
ANUAL
RETIRO

REUBICACION
VISITA

80375701

Q00RO

FECHA DE EXAMEN: 26-05-2022

FECHA DE CADUCIDAD: 26-05-2023

MINERALES EXPLOTADOS O PROCESADOS:

LUGAR DE NAC. FECHA DE NAC.

DOMICILIO HABITUAL
MZ F LT 3 ASOCIACION CRUZ DE

AREA DE LABOR

Debajo 2500 m

ALTITUD DE LA LABOR
[] ss01a4000m

SUPERFICIE D D
HIATHIA 09/08/1979 o A CONCENTRADORA [] | Hestadooom  [] 4001a4500m
PUENTE PIEDRA SUBSUELO [x] | 3ootassoom [] Masde4sotm [ ]
EDAD SEXO DOCUMENTO DE ESTADO CIVIL GRADO DE INSTRUCCION
42 Aios Mo [x] IDENTIDAD Soltero  [] Conviviente [] | Analfabeto [ sec.incomp. ]
80375701 Casado Viudo D Primaria Incomp. I:I Sec. Comp. 1
F D Divorciado D Primaria Comp. D Técnico E
TELEFONO: 953687653 Universitario D
Ruido Cancigerigenos DTemperaturas D Cargas Describir segiin corresponda:
Polvo Mutagénicos D Biolégicos D Mov. Repet. Puestoal que postula: -

Vib segmentar D Solventes

Vib total

I:I Metales pesados I:ITurnos

Puesto actual:

D Posturas PVD

I:I Otros

Reubicacion:

Qa0

CONDUCTORTIPO |

Tiempo: 6 afios 2 meses

No

x|

ANTECEDENTES OCUPACIONALES

(VER HISTORIA OCUPACIONAL)

ANTECEDENTES PERSONALES (Enfermedad y accidentes en el trabajo

y fuera del mismo)

ALERGIAS Y/O REACCIONES ADVERSAS DE MEDICAMENTOS

E13.9 - Diabetes mellitus especificada,

hace 1 afios en trtaamient actual con metformina 1 tableta pre-desayuno y

pre-almuerzo - 2019

sin mencién de complicacion - Diagnosticada

Refiere Discapacidad No CIE 10 - ‘ Tipo ‘ -
ANTECEDENTES FAMILIARES INMUNIZACIONES SIN HIJOS NUMERO DE HIJOS
NO REFIERE Tétano: (| VIVOS MUERTOS
Hepatitis B:
epatitis B D 0 0
Fiebre Amarilla: D
HABITOS: Tabaco Alcohol Coca TALLA PESO FUNCION 0 TEMPERATURA
RESPIRATORIA Abs %
Nada O] 164 cmts. 77.2 Kg FVC 0.00 36.5°C
Poco ] FEV1 0.00 ]
Habitual [ IMC FEVITEVE 5700 Cintura 92 cm
Excesivo D Cadera : 101 cm
ob 28.7 FEF 25-75% 0.00 - ICC - 0.91 cm
S.
Conclusion:No aplica
CABEZA |:|

Normocéfalo.

CUELLO NORMAL

Cilindrico, mévil, no doloroso a la palpacién ni a la movilizacién pasiva ni activa,

yugular.

ANORMAL D

no adenopatias,

tiroides en rangos normales, no ingurgitacion

NARIZ NORMAL

ANORMAL |:|

Fosas nasales permeables, tabique nasal sin desviaciones, cornetes no hipertroficos, no secreciones.

BOCA, AMIGDALAS, FARINGE, LARINGE NORMAL ANORMAL I:l Piezas en mal estado:
Labios sin lesiones, mucosa oral hUmeda. Piezas que faltan:
0J0S Sin corregir Corregida ENFERMEDADES OCULARES
oD o]} oD ol AUSENTE
VISION DE CERCA 0,50 0,50 No usa No usa REFLEJOS PUPILARES
VISIQN DE LEJOS 20/20 20/20 No usa No usa CONSERVADOS
VISION DE COLORES Adecuado
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oIDOS Audicién derecha 500 1000 2000 3000 4000 8000 Audicién izquierda 500 1000 2000 3000 4000 8000
Hz 500 1000 2000 3000 4000 6000 8000 Hz 500 1000 2000 3000 4000 6000 8000
dB (A) 10 10 10 35 35 25 20 dB (A) 10 10 10 10 15 20 25
OTOSCOPIA
oD : Normal ol : Normal
EN REPOSO
Pulso x min Presion Arterial Sistémica F. Respiratoria : Sat. 02 :
Sistolica 120 mmHg
60 puls/min 18 resp/min 97 %
Diastolica 60 mmHg
TORAX

Caja toracica sin alteraciones. En las mamas no se palpan nédulos. Axilas sin adenopatias.

CORAZON
Corazén; ruidos cardiacos ritmicos, de buena intensidad, no soplos.

PULMONES

Clinicamente normales: Murmullo vesicular y vibraciones vocales pasan bien en ambos campos pulmonares, no ruidos agregados.

MIEMBROS SUPERIORES

Rangos articulares conservados, no se evidencian alteraciones articulares, no dolor a la movilizacién activa ni pasiva, no crepitos, no eritema, ni
aumento de volumen.

MIEMBROS INFERIORES

Rangos articulares conservados, no se evidencian alteraciones articulares, no dolor a la movilizacién activa ni pasiva, no crepitos, no eritema, ni
aumento de volumen.

REFLEJOS OSTEOTENDINOS

Normoreflexia
MARCHA APARATO LOCOMOTOR
Equilibrio y coordinacién motora normales. Rangos Articulares: 4 puntos
Aptitud de Espalda: 4 puntos
COLUMNA VERTEBRAL
Curvaturas fisiolégicas adecuadas, movilidad y rangos articulares dentro de lo aceptable.
ABDOMEN TACTO RECTAL
Blando, depresible, no doloroso, ruidos hidroaéreos presentes, no NO SE HIZO ANORMAL I:l
visceromegalia.
NORMAL D Describir en I:l
Observac.

ANILLOS INGUINALES

No protrusién de masas a través de anillos inguinales.

HERNIAS

No se evidencia al examen fisico hernias inguinales, umbilicales.

VARICES

No se evidencia al examen fisico.

GENITALES

Adecuados a edad y sexo, sin alteraciones.

GANGLIOS

No se evidencia adenopatia.

LENGUAJE, ATENCION, MEMORIA, ORIENTACION, INTELIGENCIA, AFECTIVIDAD

Funciones superiores conservadas y sin alteraciones evidentes. Lucido, orientado en tiempo, espacio y persona.
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Vértices:

Campos pulmonares:

Sin alteraciones

Parenquima

Hilios: Conservado
Senos: Libres, no efusién pleural. Mediastinos: Normales
N° Rx 80375701 Conclusiones radiograficas: Placa Radiograficamente Normal. Silueta cardiovascular: Dimensiones Normales.
Fecha 26/05/2022 1
Calidad 2
Simbolos ~ ---
0/-,0/0, 0/1 1/0 11,172 2/1,2/2,2/3 3/2, 313, 3/+ AB,C St. REACCIONES SEROLOGICAS A LUES
CERO 1/0 UNO DOS TRES CUATRO Positivo: — Negativo: (X )
X Otros Examenes:
Sin Imagen
Neumoconiosis radiografica de Con Neumoconiosis
Exposicion a Polvo
NORMAL SOSPECHA
GRUPO SANGUINEO FACTOR RH
o A |:| B |:| AB |:| + - |:| HEMOGLOBINA: 15 g/dL HEMATOCRITO:  45.7 %
Color : Amarillo Oscuro  Leu : 0 - 1 por campo Densidad : 1.01 g/cm3 BiliOri: Negativo Nitritos : Negativo
ORINA Aspecto : Transparente Herm : No se observan  Prot Ori:  Negativo Uro Ori: 0.2mg/dl
Cel Epi: Escasos Cristales : No se observan Glu Ori:  Positivo + Hem Ori : Negativo
Ger: Escasos PH : 5 Cue Ceto : Negativo EstLeu: Negativo
Examenes Auxiliares Complementarios Riesgo Coronario 0.00 %
NO APLICA Score de Framinghan NO APLICA
RESULTADO DE EVALUACION HATCLAR ‘ .)_n- ) HIA::-L:! A
Apto para Trabajar NATCLAR ) ‘ —— .

Dra, Melissz Morma Malcs Borjs

=t f
Dra. C| udi@‘gﬂaﬁ;rena Zevallos

Crissel Paola Velasquez Quevedo === !
Sli édico de salud ocupacional Médico Evaluador de Salud Ocupacional Meédico ocupacional
C.M_P: OB7377
CMP: 049335 / RNM: M00955 T e CMP; 42887
NO |:| 5.GNATCLAR S.A.C 5,G, NATCLAR 5.A.C,

Medico Evaluador

VELASQUEZ QUEVEDO, CRISSEL
PAOLA

C.M.P 87377

Medico Ocupacional
LLERENA ZEVALLOS, CLAUDIA

Medico Auditor
MALCA BORJA, MELISSA NORMA
42887

C.M.P 49335 C.M.P

EXAMENES COMPLEMENTARIOS : EVALUACION PSICOLOGICA: NO APLICA

OBSERVACIONES VEGA ALFARO, ALFREDO
CARLOS
CIE DESCRIPCION RECOMENDACIONES /RESTRICCIONES
- Z01.6 Examen radioldgico, no clasificado en Radiografia de torax normal.
otra parte
- Z01.0 Examen de ojos y de la vision Emetrope. /
- H90.4 Hipoacusia neurosensorial, unilateral Hipoacusia neurosensorial leve de oido derecho. ~N
con audicion irrestric ta contralateral
- E67  Otros tipos de hiperalimentacion Sobrepeso.
- EN Diabetes mellitus no Diagnosticada en el afio 2016, en tratamiento con metformina tab 850mg 1 tab antes de

insulinodependiente cada comida, ultimo control por endocrinologia en Abril del 2022. Glucosa basal: 197

mg/dl,glucosuria +.

Firma del examinado

Huella digital indice derecho
Declaro que toda la informacion es
verdadera

Me han explicado y he entendido
sobre los resultados médicos y lo
relativo a mi salud.

VEGA ALFARO, ALFREDO CARLOS 80375701
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Fecha de Generacién de Reporte: 31/05/2022 - 12:37 hs.

CS-HC- C0000197902 - 00012022056400

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

DATOS PERSONALES

APELLIDOS Y NOMBRES: VEGA ALFARO, ALFREDO CARLOS

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: FECHA DE NACIMIENTO (dd/mm/aa):

80375701 09/08/1979

EDAD: 42 Afios

SEXO:
Masculino Femenino |:|

DIRECCION: MZ F LT 3 ASOCIACION CRUZ DE MOTUPE, 1 LIMA, PUENTE PIEDRA

EMPLEADOR:
JRC TRANSPORTES & SERVICIOS S.A.C.

conductor tipo |

ACTIVIDAD A REALIZAR:

1. FUNCIONES VITALES

FC: 60 puls/min PA: 120/60 mmHg FR: 18 resp/min

2. ANAMNESIS :

El / La paciente presenta o ha presentado en los ultimos 6 meses lo siguiente:
- Cirugia mayor reciente NO
- Desordenes de la coagulacion, trombosis, etc. NO
- Diabetes Mellitus NO
- Hipertension Arterial NO
- Embarazo NO
- Problemas neuroldgicos: epilepsia, vértigo, etc. NO
- Infecciones recientes de moderadas a severas. NO
- Obesidad Morbida (IMC mayor a 35 m/kg2) NO
- Problemas Cardiacos: marcapasos, coronapatia, etc. NO
- Problemas Respiratorios: asma, EPOC, etc. NO
- Problemas Oftalmolégicos: retinopatia, glaucoma, etc. NO
- Problemas Digestivos: Sangrado digestivo, cirrosis hepatica, hepatitis, etc. NO
- Apnea el Suefio NO Sl |:|
- Otra condiciéon médica importante NO |Z| S| |:| Especificar:
- Alergias NO |Z| S| |:| Especificar: -0
- Uso de medicacion actual NO IZ| ] |:| Especificar: - . ()

3. EXAMEN FisICO
3.1 APARATO CARDIOVASCULAR:
Caracteristicas del pulso: 60 por minuto, palpable, ritmico y constante.

Observacion: No se observa ingurgitacion yugular.

IMC: 2

Sl
SI
SI
SI
SI
SI
SI
SI
Sl
SI
SI
Sl

BRRRRRER N
N

8.70 S02: 97.00 %

FUR: NO APLICA

diagnosticada en el afio 2016 en tratamiento actual con Metformina tab :

Ruidos cardiacos: Ritmicos normofonéticos, no se ausculta ruidos agregados ni soplos.

3.2 APARATO RESPIRATORIO:

Observacién y palpacién: Térax con buena amplexacion, no se observa alteraciones de estructura.

Percusion:  Toérax timpanico en ambos campos pulmonares.

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

4. EXAMENES COMPLEMENTARIOS:

Valor Hemoglobina: 15.00 Valor Hematocrito: 45.70 % Glucosa en Sangre:

Interpretacion EKG: NO APLICA.

Pég. 1 de 2
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Fecha de Generacion de Reporte: 31 /05/2022 - 12:37 hs.

CS-HC- C0000197902 - 00012022056400

ANEXO 16 - A

EVALUACION MEDICA PARA ASCENSO A GRANDES ALTITUDES

(mayor de 2.500 m.s.n.m.)

APELLIDOS Y NOMBRES: VEGA ALFARO, ALFREDO CARLOS

DNI: 80375701

Declaro que las respuestas dadas en el presente documento son verdaderas y estoy consciente que el ocultar o falsear informacién me puede
causar dafio 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:

LLERENA ZEVALLOS, CLAUDIA

NATCLAR
[brarirbermin

DIRECCION: Calle Juvenal Denegri Nro. 202 - 204, Urb. Santa Catalina - La Victoria, LIMA

1 T
Dra. Claudi an‘gssa’ﬁ;rena Zevallos
édico de salud ocupacional
CMP: 049335 / RNM: M00955

CMP: 49335

FECHA: 26/05/2022

FIRMA'Y SELLO:

5.G NATCLAR 5.A.C

Firma del Medico Ocupacional
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