AGGI

RADIOLOGIA

Pr ot ocol 0: 2503170949539 Dat a: 17/ 03/ 2025
Paci ent e: DI ERLI SSON LEI TE DE AVELAR
Nasc.: 16/ 03/ 1996 RG: CPF: 02559019256

Exanme : RX COLUNA LOVBO SACRA AP / PERFI L

Resul t ado

CORPOS VERTEBRAI' S VI SUALI ZADOS COM MORFOLOG A E TEXTURA HABI TUAI S.
APGFI SES ESPI NHOSAS, TRANSVERSAS E PEDi CULOS SEM ANCRVALI DADES.
ESPAcOS DI SCAI'S DENTRO DOS LIM TES DA NORVALI DADE.

AUSENCI A DE ASSI METRI AS EVI DENTES QU ESCOLI OSE DA COLUNA.

OSTEOFI TOS MARGA NAI'S | NCI PI ENTES EM CORPOS VERTEBRAI S.

LI NHA DE PESO PRQJETADO ANTERI OR A BASE DO SACRO

Dr . %andro M Col manetti
Medi co Radi ol ogi sta CRM 5995 MI' RQE 4585 Mr

v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=364157017028717917574591535629

AV. GENERAL MELLO, 227 - POQAO - CEP 780 15-300 - CUIABA - MT

FONE: (65) 3055-205 | - IMAGGI@IMAGGI.COM.BR




$) Biose

UltracenterSatde LABOCENTER BIOEXAME

2 7

Prazer em culdar de vocld

€ 1351

PNCQ

Grupo
Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
520355 Dierlisson Leite de Avelar Feminino 29 (B)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
17/03/2025 |Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 02559019256 Hismet

HEMOGRAMA

Método: Automacdo VIDACOUNT 860
11:18

Eritrograma

Hemédcias em milhdes/ mm3
Hemoglobina em g/dL.....
Hematdécrito em %$........
Vol. Glob. Média em fl..
Hem. Glob. Média em pg..

C.H. Glob. Média em g/dL

Leucograma
Leucédcitos............:

Bastdes.......oovovo
Segmentados...........:
Eosinofilos...........:
Basofilos.............:
Linfécitos tipicos....:
Linfécitos atipicos...:
MOoNOCitoS. e v v v ve et

Plaquetas

Assinado Digitalmente

Material: PLASMA EDTA Col

4,38
14,5
43,5
99,3
33,1
33,3
12,9

10.460/mm?

65,9%
0,0%
0,0%
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A0 o° o° d° A o° o° o oP

etado em: 17/03/2025 Liberado em: 17/03/2025

Valores de Referéncia

3,9 a 5,0/mm?

11,5 a 15,5g/dL

35,0 a 45,0%

80,0 a 96,0f1
26,0 a 34,0pg
31,0 a 36,0g/dL
11,0 a 15,0%

3.500 a 10.000/mm?

% /mm?3
6.893/mm?3 50 a 70 2000 a 7000
0/mm?3 0 0
0/mm?3 0 0
0/mm?3 0 0
0/mm?3 0 0
0/mm?3 0 a6 0 a 600
6.893/mm?3 50 a 70 2000 a 7000
188/mm? 2 a4 80 a 600
21 /mm?3 a 0 a 200
2.908/mm? 25 a 35 1000 a 3500
0/mm?3 0 0
450/mm?3 2 a 10 400 a 1000

220.000/mm?
0,21%

14,6

150.000 a 450.000/mm?

6,7 a 10,0
0,10 a 0,50%
15,0 a 17,9%

Dra. Julia Cristina da Silva
Biomeédica
CRBM - 24963

A interpretacdo de qualquer teste com finalidade diagndstica ou progndéstica depende de avaliagdo conjunta dos
dados clinicos e da histéria médica do paciente.
Responsavel Técnico: Br

Endereco:

Av.

Telefone:
CNRS -

uno Bini Napoledo - CRBM 2121

General Vale, 350, Bandeirantes.

65-99295 3662
RNERAT?2




Pagina : 1/1

hismet Exame n.° :725714

CPF :025.590.192-56 Paciente :Dierlisson Leite de Avelar RG :/
CNPJ :37.457.942/0001-03 Razao :TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA
Nascimento :16/03/1996 Idade : 29 anos
Motivo :Admissional Setor :DISTRIBUICAO - MONTAGEM FINAL - DISTRIBUICAO
Repouso :14h Funcgéo :AUXILIAR DE PRODUCAO
Data do Exame : 17/03/2025
o Audiometria

Orelha Direita Orelha Esquerda

d1b 0,125 0,25 05 0751 15 2 3 4 6 8 (kh2) d1b 0,125 0,25 05 0751 15 2 3 4 6 8 (kh2)

1 1 XX
O/O\O—o\o/o/o X~ X-X__ X
2 2 X
3 3
4 4
5 5
6 6
7 7
8 8
9 9
10 10
1" 1"
12 12
13 13
Aérea
Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6 8 Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6 8
oD OE
db NDG 20 10 15 15 20 15 10 db NDG 15 10 10 15 15 20 15
Ossea
Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6 Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6
oD OE
db NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG db NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG
Médias Tritonais
Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 = Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 =
oD OE
db 20 10 15 15 15 20 15 17 db 15 10 10 12 15 15 20 17
Laudo Clinico OD Laudo Clinico OE
Audigdo normal Audigdo normal
Classificagoes: tipo de perda auditiva (Silman e Silvermam - 1997), grau de perda Classificagoes: tipo de perda auditiva (Silman e Silvermam - 1997), grau de perda
auditiva média 500khz, 1000khz e 2000khz (Lioyd e Kaplan - 1978) e configuragido auditiva média 500khz, 1000khz e 2000khz (Lioyd e Kaplan - 1978) e configuragido
audiométrica (Silman e Silverman - 1997 - adaptada de Carhart, 1945 e Lioyd e audiométrica (Silman e Silverman - 1997 - adaptada de Carhart, 1945 e Lioyd e
Kaplan, 1978) Kaplan, 1978)
/.
E émpio
[ A
Fonosudislogo

Audiologia Clinica e Qcupacional
E’qcﬁla 5.5297-8

Emanuel Sempio;"f
Fonoaudiologo
CRFa 5 -5297 -

Assinatura eletronica :D2AE88151999CDA183B95518361D04BA
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Dierlisson Leite de Avelan

** Assinado por biometria **

Modelo do Audiometro :AVS500 - VIBRASOM
Ultima Aferigao :12/08/2024

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



hismet ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

CNPJ : 37457942000103 Fantasia: TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS
Razdo Social: TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA
Endereco: RUAN N.° 244 Complemento : QUADRA 17
Cidade /UF: CUIABA / MT CEP : 78098400
Funcionario
Nome : Dierlisson Leite de Avelar Setor: DISTRIBUICAO - MONTAGEM FINAL - DISTRIBUICAO
CPF : 02559019256 Cargo: AUXILIAR DE PRODUCAO
RG: / Nascimento: 16/03/1996

Ficha de Acuidade Visual

Longe

Método de avaliagao : Escala Optométrica de Snellen

SEM CORRECAO COM CORREGCAO
OD: 20/10 oD: /
OE: 20/15 OE:/

Perto

Método de avaliagao : Tabela de Jaeger
CORREGAO : NAO

RESULTADO OLHO DIREITO :J1
RESULTADO OLHO ESQUERDO : J2

Teste Cromatico

Visao Cromatica: NORMAL

Usa lente/6culos: Nao

Cuiaba 17 de marco de 2025

Resultado: NORMAL

Médica
CRM-MT 14029

Dr? Alexandra Fonseca de Anunciagao

CRM-MT N° 14029

Autenticagdo Assintatura :BOA2AC3EECF75C510D6B65135EF75D9D
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

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




