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PNCQ
Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
527106 Ademilson Luiz Gomes dos Santos Masculino 43 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
05/05/2025 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 96388374115 Hismet

ACIDO MANDELICO - URINA INICIO JORNADA

Método: CROMATOGRAFIA LIQUIDA HPLC Material: Urina pré-jornada de trabalho Coletado em: 05/05/2025 Liberado em: 10/05/2025 09:29

Valores de Referéncia:
* A NR-7 (2018), ndo estabelece valores de IBMP para Inicio de Jornada.

*IBMP: indice Biolégico Maximo Permitido (NR7 2018).

Inferior a 0,05 g/g de creatinina

Na ultima atualizagdo da NR-7 (2022), o Acido Mandélico ndo esta, individualmente, entre os indicadores recomendados para avaliagio da exposigdo ao

Estireno.

"Metodologia desenvolvida e validada in house seguindo protocolos de validagéo
nacionais e internacionais."

Nota: *ATENCAO PARA NOVOS VALORES DE REFERENCIA A PARTIR DE 30/05/202
Resultado transcrito do Laboratério Diagndsticos do Brasil.

Histérico de Resultados

Inferior a 0,05 g/g de
creatinina

01/03/2023

Bl

Assinado Digitalmente

Inferior a 0,05 g/g de

Inferior a 0,05 g/g de

creatinina creatinina

06/11/2023 01/07/2024

Suzane MNaiara Santos Duarte
Biomeédica
CRBM - 25964

A interpretagdo de qualquer teste com finalidade diagndstica ou prognéstica depende de avaliagado conjunta dos dados clinicos e da histéria médica

do paciente.

Responsavel Técnico: Bruno Bini Napoledo - CRBM 2121

Endereco: Av. General Vale,350, Bandeirantes.

Telefone:65-99295 3662
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PNCQ
Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
527106 Ademilson Luiz Gomes dos Santos Masculino 43 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
05/05/2025 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 96388374115 Hismet

ACIDO METIL HIPURICO - URINA INICIO JORNADA

Inferior a 0,01 g/g de creatinina

Método: CROMATOGRAFIA LIQUIDA HPLC Material: Urinas HPLC pré jornada Coletado em: 05/05/2025 Liberado em: 12/05/2025 08:27

Valores de Referéncia:
* A NR-7 nado estabelece valores especificos de IBE/EE para Inicio de Jornada.

"Metodologia desenvolvida e validada in house seguindo protocolos de validagdo nacionais e internacionais."

Nota: *ATENCAO PARA NOVOS VALORES DE REFERENCIA A PARTIR DE 28/12/202
Resultado transcrito do Laboratério Diagndsticos do Brasil.

Histérico de Resultados

Inferior a 0,01 g/g de Inferior a 0,01 g/g de Inferior a 0,01 g/g de
creatinina creatinina creatinina
01/03/2023 06/11/2023 01/07/2024

Ela:ﬁ

Assinado Digitalmente

Dra. Julia Cristina da Silva
Biomeédica
CREM - 24963

A interpretagdo de qualquer teste com finalidade diagndstica ou prognéstica depende de avaliagado conjunta dos dados clinicos e da histéria médica

do paciente.

Responsavel Técnico: Bruno Bini Napoledo - CRBM 2121

Endereco: Av. General Vale,350, Bandeirantes.

Telefone:65-99295 3662




hismet ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

CNPJ: 37457942000103 Fantasia: TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS
Razéo Social : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA
Endereco: RUAN N.° 244 Complemento : QUADRA 17
Cidade /UF: CUIABA / MT CEP : 78098400
Funcionario
Nome : Ademilson Luiz Gomes Dos Santos Setor: FORCA - PINTURA - FORCA

CPF : 96388374115 Cargo: TREINEE

RG : 14494272/ SSP Nascimento: 16/07/1981

Ficha de Acuidade Visual

Longe

Método de avaliagao : Escala Optométrica de Snellen

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

Perto

Método de avaliagao : Tabela de Jaeger
CORREGAO : NAO

RESULTADO OLHO DIREITO :J1
RESULTADO OLHO ESQUERDO : J1

Teste Cromatico

Visao Cromatica: NORMAL

Usa lente/6culos: Nao

Cuiaba 5 de maio de 2025

Resultado: NORMAL

Dr. Jodo Batista de Almeida Junior

CRM-MT 15709

Autenticagdo Assintatura :FA16AACE27938623F6D6372F61F4DA97
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Av. General Mello, N°227, Dom Aquino. Cuiaba - MT Tel.:(65)3321-7051
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Pagina :
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hismet Exame n.° :736468
CPF :963.883.741-15 Paciente :Ademilson Luiz Gomes Dos Santos RG :14494272/SSP
CNPJ :37.457.942/0001-03 Raz&o :TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA
Nascimento :16/07/1981 Idade : 43 anos
Motivo :Periédico Setor :FORCA - PINTURA - FORCA
Repouso :14h Funcao :TREINEE
Data do Exame : 05/05/2025
o Audiometria
Orelha Direita Orelha Esquerda
d1b 0,125 0,25 05 0751 15 2 3 4 6 8 (khz) d1b 0,125 0,25 05 0751 15 2 3 4 6 8 (khz)
1 1
2 2 XXX X
O/O\o\o—()—o/o %- "
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 15 20 25 25 25 20 db NDG 25 20 20 20 25 25 20
Ossea
Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6 Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6
Ol Ol
dtl)) NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG d: 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 15 20 18 25 25 25 25 db 25 20 20 22 20 25 25 23
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
Fonoayditlogo

Audiologia Clinica e Qcupacional
E’qcﬁla 5.5297-8

Emanuel Sempio;"f
Fonoaudiologo
CRFa 5 -5297 -

Assinatura eletronica :FC83CD58CA513494CD432E1DEEC4756D
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

** 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 - MEDICINA DO TRABALHO
AV. GENERAL MELLO, 227.TEL. (65)3321-7051
www.hismet.com.br

Data da Visita
05/05/2025

Impresso em
05/05/2025

Nome ID1 Sexo |dade Peso (kg) Altura (cm)
ADEMILSON LUIZ GOMES DOS SANTOS 736468 Masculino 43,8 68,00 164,0
Agrupamento D.0.B. 1D2 BMI (kg/m2) Fumante Anos deTabag.... | Cig/Dia
- 16/07/1981 - 25,3| Ex-fumante 1 10
Técnico Médico (lasse 2 Etnia
- -- - Outros/Nao Especificado
CAPACIDADE VITAL FORCADA Imprimir Resultado dos testes Definir previsao Posicao do Teste
08:50 GLI SENTADO
Meas.  Pred % Pred zscore 14—
FVC L 4,10 3,91 105 Crem 1 y
FEV1 L 3,79 320 118 [T i
FEV1/FV(% % 92,3 820 113 I 10—
FEVI/Nemax% % 92,3 820 113 T ] 8-
8- 6
7. o
6. ﬁ 4
—~ 1 °) b
= 5 3 2
E 45 . 75%
E 32 OFEv1 Fve 0 FYE
21 — Pré 22—
1 4
i e e L B e e B B B B LA B ey R ]
-1 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 —6—- — Pré
Tempo (s) 4
_s_l"I'I'I'I'I'I'I'I
10 1 2 3 4 5 6 7 8
Volume (L)
Interpretacao

0 individuo tem uma relacdo FEV1/FV(% de 92,3% e um valor FVCde 4,10 L que estdo dentro dos limites normais. Os resultados do teste indicam uma ESPIROMETRIA
NORMAL

Assinatura:

Impresso por Administrator 1/1 omnia 2.2
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Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
527106 Ademilson Luiz Gomes dos Santos Masculino 43 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
05/05/2025 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 96388374115 Hismet
HEMOGRAMA
Método: Automagao VIDACOUNT 860 Material: PLASMA EDTA Coletado em: 05/05/2025 Liberado em: 05/05/2025 11:20
Eritrograma Valores de Referéncia
Hemacias em milhdes/ mm?3......... 4,64 4,30 a 5,70/mm?*
Hemoglobinaem g/dL.............. 12,6 13,5 a 17,5g/dL
Hematocrito em %................. 40,1 39,0 2 50,0%
Vol. Glob. Média em fl...........: 86,4 80,0 a 95,0fl
Hem. Glob. Média em pg............ 27,2 26,0 a 34,0pg
C.H. Glob. Médiaem g/dL.........: 31,4 31,0 a 36,0g/dL
RDW....oeeeeeeel 13,7 11,02 15,0%
Leucograma
Leucdcitos............: 5.290/mm3 3.500 a 10.000/mm?
Neutrdfilos........... 64,2% 3.396/mm? 50 a 70 2000 a 7000
Blastos............... 0,0% 0/mm? 0 0
Promielocitos.........: 0,0% 0/mm?3 0 0
Mielocitos............: 0,0% 0/mm? 0 0
Metamielocitos........: 0,0% 0/mm?3 0 0
Bastoes...............: 0,0% 0/mm?3 0ab 0 a 600
Segmentados...........: 64,2% 3.396/mm? 50a70 2000 a 7000
Eosinofilos............ 2,6% 138/mm?3 2a4 80 a 600
Basofilos............. 0,3% 16/mm? 0a2 0 a 200
Linfécitos tipicos....: 27,0% 1.428/mm? 25a35 1000 a 3500
Linfécitos atipicos...: 0,0% 0/mm?3 0 0
Monécitos.............: 5,9% 312/mm? 2a10 400 a 1000
Plaquetas

212.000/mm?3 150.000 a 450.000/mm?

11,0/ 6,7 a 10,0fL

0,232% 0,10 2 0,50%

15,4 15,02 17,9%

FEEF ) -
E iﬂ'ﬂ Dra. Julia Cristina da Silva

Biomédica
Assinado Digitalmente CRBM - 24963

A interpretagdo de qualquer teste com finalidade diagndstica ou prognéstica depende de avaliagado conjunta dos dados clinicos e da histéria médica
do paciente.
Responsavel Técnico: Bruno Bini Napoledo - CRBM 2121

Endereco: Av. General Vale,350, Bandeirantes.
Telefone:65-99295 3662



AGGI

RADIOLOGIA

Pr ot ocol 0: 25050509452647 Dat a: 05/ 05/ 2025
Paci ent e: ADEM LSON LU Z GOVES DOS SANTOS
Nasc.: 16/ 07/ 1981 RG: 14494272- SSP CPF: 96388374115

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

PRESENGA DE QUATRO VERTEBRAS COM CARACTERI STI CAS LOVBARES.

Dr. /L/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=688306271074935863094535166286

AV. GENERAL MELLO, 227 - F’OQAO - CEP 780 15-300 - CUIABA - MT

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




AGGI

RADIOLOGIA

Pr ot ocol 0o: 25050509370147 Dat a: 05/ 05/ 2025
Paci ent e: ADEM LSON LU Z GOVES DOS SANTOS
Nasc.: 16/ 07/ 1981 RG: 14494272- SSP CPF: 96388374115

Exanme : RX TORAX PA

Resul t ado

0SSOCS COM MORFOLOG A E TEXTURA NORMAI S.

MEDI ASTI NO CENTRADO E SEM MASSAS VI Si VEI' S NA SUA TOPOGRAFI A.

H LOS E TRAMA VASCULAR PULMONAR DE ASPECTO HABI TUAL.

CAMPOS PLEURCPULMONARES COM TRANSPARENCI A SATI SFATORI A

CUPULAS DI AFRAGVATI CAS DE CONTORNOS Ni TI DOS E SEI OS COSTOFRENI COS LI VRES.
AREA CARDi ACA NOS LI M TES DA NORMALI DADE.

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=584126323130690716706947816200

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

FONE: (65) 3055-205 | - IMAGGI@IMAGGI.COM.BR
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PNCQ
Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
527106 Ademilson Luiz Gomes dos Santos Masculino 43 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
05/05/2025 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 96388374115 Hismet

TOLUENO/ACIDO HIPURICO - URINA FINAL JORNA-

DA

0,34 g/g de creatinina

Método: CROMATOGRAFIA LIQUIDA - HPLC Material: urina pos jornada de trabalho Coletado em: 05/05/2025 Liberado em: 12/05/2025 08:27

Valores de Referéncia:

Exposi¢cdo ao Tolueno NR-7 (2018)
VR: Até 1,50 g/g de creatinina
IBMP: Até 2,50 g/g de creatinina

*VR Valor de Referéncia da Normalidade.
*IBMP Indice Biolégico Maximo Permitido.

* A NR-7(2018), ndo estabelece valores de IBMP para Inicio de Jornada.
Na ultima atualizagdo da NR-7(2022), o Acido Hiplrico ndo esta entre os indicadores recomendados para avaliagdo da exposicdo ao Tolueno.

"Metodologia desenvolvida e validada in house seguindo protocolos de validagcdo nacionais e internacionais.

Nota: *ATENCAO PARA NOVOS VALORES DE REFERENCIA A PARTIR DE 30/05/202
Resultado transcrito do Laboratério Diagnésticos do Brasil.

Histérico de Resultados

0,32 g/g de creatinina

Assinado Digitalmente

01/07/2024

Dra. Julia Cristina da Silva
Biomeédica
CREM - 24963

A interpretagdo de qualquer teste com finalidade diagndstica ou prognéstica depende de avaliagado conjunta dos dados clinicos e da histéria médica

do paciente.

Responsavel Técnico: Bruno Bini Napoledo - CRBM 2121

Endereco: Av. General Vale,350, Bandeirantes.

Telefone:65-99295 3662




