
TESTE DE ROMBERG N° 722732

Endereço :

Razão Social :

Cidade / UF :

CNPJ :

Complemento :

CEP :

Funcionário
Nome :

CPF :

RG : Nascimento:

Cargo:

Setor:

Fantasia :00950001000792

BRAVO SERVICOS LOGISTICOS LTDA

N.º 1247AVENIDA LEOPOLDINO DE
OLIVEIRA

UBERABA  /  MG 38081000

Rai Oliveira de Sousa

06877835344

34292705 / SSP MT 02/03/1995

TECNICO DE SEGURANCA DO TRABALHO I

GERAL

BRAVO SERVICOS LOGISTICOS LTDA

Cuiabá 3 de março de 2025

Paciente submetido a exame neurológico para avaliar a ataxia de natureza sensorial.

( X ) Romberg Negativo.

(    ) Romberg Positivo.

Conclução: Normal

Dra. Isabela Maria Arantes
CRM-MT Nº 16123
NIS 151.36729.69-8

Autenticação Assintatura :
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php



ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

Endereço :

Razão Social :

Cidade / UF :

CNPJ :

Complemento :

CEP :

Funcionário
Nome :

CPF :

RG : Nascimento:

Cargo:

Setor:

Fantasia :00950001000792

BRAVO SERVICOS LOGISTICOS LTDA

N.º 1247AVENIDA LEOPOLDINO DE
OLIVEIRA

UBERABA  /  MG 38081000

Rai Oliveira de Sousa

06877835344

34292705 / SSP MT 02/03/1995

TECNICO DE SEGURANCA DO TRABALHO I

GERAL

BRAVO SERVICOS LOGISTICOS LTDA

Longe

OD: 20/10

OE: 20/10

OD: /

OE: /

Usa lente/óculos: Não

SEM CORREÇÃO COM CORREÇÃO

Visão Cromatica: NORMAL

Resultado: NORMAL

Cuiabá 3 de março de 2025

Dr Rafael França Vidal
CRM-MT 13706

NIS 20427057099

RESULTADO OLHO DIREITO :J1

RESULTADO OLHO ESQUERDO : J1

CORREÇÃO : NÃO

Ficha de Acuidade Visual

Método de avaliação : Escala Optométrica de Snellen

Perto

Método de avaliação : Tabela de Jaeger

Teste Cromático

Autenticação Assintatura :6AAF9F1456C60F777B88E70B7277B332
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Av. General Mello, N°227, Dom Aquino. Cuiabá - MT Tel.:(65)3321-7051



ATENDIMENTO CLÍNICO
EXAME N.º 722732

Paciente
Nome : RAI OLIVEIRA DE SOUSA

CPF : 06877835344 Cargo : TECNICO DE SEGURANCA DO
TRABALHO I

RG : 34292705/SSP MT Nascimento : 02/03/1995

Av. General Mello, N°227, Dom Aquino. Cuiabá - MT Tel.:(65)3321-7051

Self Report Questionnaire
Instrumento de rastreamento de TMC - SRQ 20 - Versão para língua portuguesa

1.Tem dores de cabeça freqüentes? (   )Sim  ( X )Não
2.Tem falta de apetite? (   )Sim  ( X )Não
3.Dorme mal?    (   )Sim  ( X )Não
4.Assusta-se com facilidade? (   )Sim  ( X )Não
5.Tem tremores nas mãos?  (   )Sim  ( X )Não
6.Sente-se nervoso(a), tenso(a), ou preocupado(a)?   (   )Sim  ( X )Não
7.Tem má digestão? (   )Sim  ( X )Não
8.Tem dificuldade de pensar com clareza? (   )Sim  ( X )Não
9.Tem se sentido triste ultimamente? (   )Sim  ( X )Não
10.Tem chorado mais do que o costume?   (   )Sim  ( X )Não
11.Encontra dificuldades para realizar suas atividades diárias? (   )Sim  ( X )Não
12.Tem dificuldade para tomar decisões?   (   )Sim  ( X )Não
13.Tem dificuldades no serviço?(seu trabalho lhe causa sofrimento)? (   )Sim  ( X )Não
14.É incapaz de desempenhar um papel útil em sua vida?  (   )Sim  ( X )Não
15.Tem perdido o interesse pelas coisas?   (   )Sim  ( X )Não
16.Você se sente uma pessoa inútil, sem préstimo? (   )Sim  ( X )Não
17.Tem tido idéias de acabar com a vida?  (   )Sim  ( X )Não
18.Sente-se cansado(a) o tempo todo? (   )Sim  ( X )Não
19.Tem sensações desagradáveis no estomago ? (   )Sim  ( X )Não 
20.Você se cansa com facilidade? (   )Sim  ( X )Não

Nota de corte:6. Acima de 06 pontos encaminhar para avaliação com a Psicóloga ou psiquiatra, dependendo da
gravidade. 

Cuiabá-MT, 03 de março de 2025

Dra. Isabela Maria Arantes 
CRM N.Âº CRM-MT NÂº 16123 MT

Autenticação Assintatura :E07DFFCAD492F55D2A5B0C02E5B8ED57 
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php



Assinado Digitalmente

    

 

Cod.:
518578

Paciente:
Rai Oliveira de Sousa

Sexo:
Masculino

Idade:
30 (A)

Atendido em:
03/03/2025

Profissional Solicitante:
Dr.(a) Rafael Correa da Costa

Cadastro de Pessoas Físicas:
 
CPF: 06877835344 

Convênio:
Hismet

HE ​MO ​GLO ​BI ​NA GLI ​CA ​DA 
Mé ​to ​do: Imu ​noen ​saio Tur ​bi ​dimé ​tri ​co de Ini ​bição   Ma ​te ​rial: SAN ​GUE TO ​TAL   Co ​le ​ta ​do em: 03/03/2025   Li ​be ​ra ​do em: 05/03/2025
10:33
Hb SA1c - For ​ma está ​vel 5,9 %
Gli ​co ​se Mé ​dia Es ​ti ​ma ​da (GME) 122 mg/dL
Hb A1a
Hb A1b
Hb F
Hb LA1c - For ​ma lá ​bil
Hb AO %

Na ausên ​cia de hi ​per ​gli ​ce ​mia ine ​quí ​vo ​ca, o diagnós ​ti ​co de dia ​be ​tes re ​quer dois tes ​tes al ​te ​ra ​‐
dos (gli ​ce ​mia de je ​jum, cur ​va glicê ​mi ​ca ou he ​mo ​glo ​bi ​na gli ​ca ​da) na mes ​ma amos ​tra ou em amos ​‐
tras de dias di ​fe ​ren ​tes.
 
A As ​so ​ciação Ame ​ri ​ca ​na de Dia ​be ​tes re ​co ​men ​da co ​mo me ​ta pa ​ra o tra ​ta ​men ​to de pa ​cien ​tes diabé ​ti ​‐
cos re ​sul ​ta ​dos de HbA1c in ​fe ​rio ​res a 7%.
 
Con ​for ​me re ​co ​men ​da ​do pe ​la Ame ​ri ​can Dia ​be ​tes As ​so ​cia ​tion (ADA) e Eu ​ro ​pean As ​so ​cia ​‐
tion for the Stu ​dy of Dia ​be ​tes (EASD), es ​ta ​mos li ​be ​ran ​do o cál ​cu ​lo da gli ​co ​se mé ​dia es ​ti ​ma ​‐
da (eAG). Es ​te cál ​cu ​lo é ob ​ti ​do a par ​tir do va ​lor de HbA1c através de uma fór ​mu ​la ma ​temá ​ti ​‐
ca ba ​sea ​da em uma re ​lação li ​near en ​tre os ní ​veis de HbA1c e a gli ​co ​se mé ​dia san ​guí ​nea.
 
Ame ​ri ​can Dia ​be ​tes As ​so ​cia ​tion - Stan ​dards of Me ​di ​cal Ca ​re in Dia ​be ​tes 2024. Dia ​be ​tes Ca ​‐
re 2024;47(Sup ​ple ​ment_1):S111–S125 
Va ​lo ​res de Re ​ferên ​cia:
He ​mo ​glo ​bi ​na Gli ​ca ​da - HbA1c
Nor ​mal: In ​fe ​rior a 5.7%
Ris ​co au ​men ​ta ​do pa ​ra Dia ​be ​tes Mel ​li ​tus: 5,7 a 6,4%
Dia ​be ​te Mel ​li ​tus: Igual ou su ​pe ​rior a 6,5% 

Re ​sul ​ta ​do trans ​cri ​to do La ​bo ​rató ​rio Al ​va ​ro. 

  

 A interpretação de qualquer teste com finalidade diagnóstica ou prognóstica depende de avaliação conjunta dos
dados clínicos e da história médica do paciente.  

 Responsável Técnico: Bruno Bini Napoleão - CRBM 2121  

 
Endereço: Av. General Vale,350, Bandeirantes.

Telefone:65-99295 3662
CNES: 3055612

 



 

 

 Protocolo :25030308081246
Paciente :RAI OLIVEIRA DE SOUSA

RG :34292705
Exame :ELETROCARDIOGRAMA  ECG

Data :03/03/2025

Nasc. :02/03/1995 CPF :06877835344

Resultado

FC = 72BPM (VARIA DE DE 50 A 100BPM, DE ACORDO COM AS úLTIMAS DIRETRIZES DE ECG DA SBC).   

P-R =  0,12S   (NORMAL = 0,10 A 0,20S), P SINUSAL (ONDA P SINUSAL SE POSITIVA E, D1, D2,
D3, AVF).    
QRS =  0,08S (NORMAL = 0,07 A 0,11S) OBS: Q PATOLóGICA SE AMPLITUDE FOR PELO MENOS 25% DA
ONDA R.
QTC =0,39_S (NORMAL = 0,34 A 0,45S P/ HOMENS A 0,47S P/ MULHERES).    
RITMO SINUSAL.    
SÂQRS = +30° (NORMAL = 0 A 90°, ALGUNS AUTORES CONSIDERAM NORMAL = -30 A +110°).    

Impressão diagnóstica

 DENTRO DOS PARâMETROS NORMAIS.

___________________________________________

DRA. JAMILA LEITE XAVIER

Cardiologista CRM MT 6422 RQE 4016 MT

v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=042047258633430285871603487507


