
Assinado Digitalmente

    

 

Cod.:
527714

Paciente:
Maycon Willian Mamore dos Santos

Sexo:
Masculino

Idade:
30 (A)

Atendido em:
07/05/2025

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 05470049159 

Convênio:
Hismet

ACI ​DO TRANS MU ​CO ​NI ​CO - URI ​NA INI ​CIO DE JOR ​‐
NA ​DA 130 µg/g de crea ​ti ​ni ​na

Mé ​to ​do: CRO ​MA ​TO ​GRA ​FIA LÍ ​QUI ​DA - HPLC   Ma ​te ​rial: URI ​NA TRANS ​MUCÔ ​NI ​CO PRÉ JOR ​NA ​DA   Co ​le ​ta ​do em: 07/05/2025   Li ​be ​ra ​do em: 14/05/2025 07:55 

Va ​lo ​res de Re ​ferên ​cia:
*  A  NR-7  não  es ​ta ​be ​le ​ce  va ​lo ​res  de  IBE/EE  pa ​ra  Iní ​cio  de  Jor ​na ​da. 

"Me ​to ​do ​lo ​gia  de ​sen ​vol ​vi ​da  e  va ​li ​da ​da  in  hou ​se  se ​guin ​do  pro ​to ​co ​los  de  va ​li ​dação  na ​cio ​nais  e  in ​ter ​na ​cio ​nais." 

No ​ta: *ATENÇÃO PA ​RA NO ​VOS VA ​LO ​RES DE RE ​FERÊN ​CIA A PAR ​TIR DE 27/12/2022
Re ​sul ​ta ​do trans ​cri ​to do La ​bo ​rató ​rio Diagnós ​ti ​cos do Bra ​sil. 

Histórico de Resultados
Inferior a 50 µg/g de creatinina

22/10/2024

  

 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

 



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

Data da Visita

07/05/2025
Impresso em

07/05/2025
Nome

MAYCON WILLIAN MAMORE DOS   SANTOS
ID1

737456
Sexo

Masculino
Idade

30,7
Peso (kg)

94,00
Altura (cm)

183,0
Agrupamento

--
D.O.B.

23/08/1994
ID2

--
BMI (kg/m2)

28,1
Fumante

Não
Anos de Tabag…

--
Cig/Dia

--
Técnico

--
Médico

--
Classe 2

--
Etnia

Outros/Não Especificado

CAPACIDADE VITAL FORÇADA Imprimir Resultado dos testes

10:37

Definir previsão

GLI

Posição do Teste

SENTADO

Meas. Pred % Pred z score

FVC L 4,66 5,37 87
FEV1 L 3,76 4,44 85
FEV1/FVC% % 80,8 83,1 97
FEV1/Vcmax% % 80,8 83,1 97
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Interpretação
O indivíduo tem uma relação FEV1/FVC% de 80,8% e um valor FVC de 4,66 L que estão dentro dos limites normais. Os resultados do teste indicam uma ESPIROMETRIA 
NORMAL
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Cod.:
527714

Paciente:
Maycon Willian Mamore dos Santos

Sexo:
Masculino

Idade:
30 (A)

Atendido em:
07/05/2025

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 05470049159 

Convênio:
Hismet

HE ​MO ​GRA ​MA  

Mé ​to ​do: Au ​to ​mação VI ​DA ​COUNT 860   Ma ​te ​rial: PLAS ​MA ED ​TA   Co ​le ​ta ​do em: 07/05/2025   Li ​be ​ra ​do em: 07/05/2025 16:25  

Eri ​tro ​gra ​ma Va ​lo ​res de Re ​ferên ​cia  

Hemá ​cias em mi ​lhões/ mm³.........: 4,93    4,30 a 5,70/mm³  

He ​mo ​glo ​bi ​na em g/dL..............: 14,8    13,5 a 17,5g/dL  

He ​mató ​cri ​to em %.................: 45,1 39,0 a 50,0%  

Vol. Glob. Mé ​dia em fl...........: 91,5   80,0 a 95,0fl  

Hem. Glob. Mé ​dia em pg...........: 30,0   26,0 a 34,0pg  

C.H. Glob. Mé ​dia em g/dL.........: 32,8    31,0 a 36,0g/dL  

RDW..............................: 13,3 11,0 a 15,0%  

Leu ​co ​gra ​ma  

Leucó ​ci ​tos............: 5.910/mm³ 3.500 a 10.000/mm³  

Neu ​tró ​fi ​los...........: 67,1% 3.966/mm³ 50 a 70 2000 a 7000  

Blas ​tos...............: 0,0% 0/mm³ 0 0  

Pro ​mie ​lo ​ci ​tos.........: 0,0% 0/mm³ 0 0  

Mie ​lo ​ci ​tos............: 0,0% 0/mm³ 0 0  

Me ​ta ​mie ​lo ​ci ​tos........: 0,0% 0/mm³ 0 0  

Bastões...............: 0,0% 0/mm³ 0 a 6   0 a 600  

Seg ​men ​ta ​dos...........: 67,1% 3.966/mm³ 50 a 70 2000 a 7000  

Eo ​si ​no ​fi ​los...........: 3,8% 225/mm³ 2 a 4   80 a 600  

Ba ​so ​fi ​los.............: 0,2% 12/mm³ 0 a 2   0 a 200  

Linfó ​ci ​tos tí ​pi ​cos....: 23,1% 1.365/mm³ 25 a 35   1000 a 3500  

Linfó ​ci ​tos atí ​pi ​cos...: 0,0% 0/mm³ 0 0  

Monó ​ci ​tos.............: 5,8% 343/mm³   2 a 10 400 a 1000  

Pla ​que ​tas  

Pla ​que ​tas........................: 271.000/mm³ 150.000 a 450.000/mm³  

VPM..............................: 10,4/fl 6,7 a 10,0fL  

Pla ​quetó ​cri ​to....................: 0,283% 0,10 a 0,50%  

PDW..............................: 16,0 15,0 a 17,9%  

 

  

 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 :2505071147039
Paciente :MAYCON WILLIAN MAMORE DOS SANTOS

RG :-
Exame :RX TORAX PA

Data :07/05/2025

Nasc. :23/08/1994 CPF :05470049159

Resultado

OSSOS COM MORFOLOGIA E TEXTURA NORMAIS.
MEDIASTINO CENTRADO E SEM MASSAS VISíVEIS NA SUA TOPOGRAFIA.
HILOS E TRAMA VASCULAR PULMONAR DE ASPECTO HABITUAL.
CAMPOS PLEUROPULMONARES COM TRANSPARêNCIA SATISFATóRIA.
CúPULAS DIAFRAGMáTICAS DE CONTORNOS NíTIDOS E SEIOS COSTOFRêNICOS LIVRES.
ÁREA CARDíACA NOS LIMITES DA NORMALIDADE.

___________________________________________

Dr. Leandro M. Colmanetti

Médico Radiologista CRM 5995 MT RQE 4585 MT

v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=487073607894650369766796995246
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Cod.:
527714

Paciente:
Maycon Willian Mamore dos Santos

Sexo:
Masculino

Idade:
30 (A)

Atendido em:
07/05/2025

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 05470049159 

Convênio:
Hismet

RE ​TI ​CU ​LO ​CI ​TOS CON ​TA ​GEM 1,0 %
Mé ​to ​do: Aná ​li ​se Fí ​si ​co-Quí ​mi ​ca   Ma ​te ​rial: PLAS ​MA ED ​TA   Co ​le ​ta ​do em: 07/05/2025   Li ​be ​ra ​do em: 08/05/2025 09:54 

Va ​lo ​res de Re ​ferên ​cia:
Adul ​to       : 0,5 a 2,7 %
Recém-Nas ​ci ​do: Até  10,0 % 

Histórico de Resultados
0,8 %

22/10/2024

  

 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

 



ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

Endereço :

Razão Social :

Cidade / UF :

CNPJ :

Complemento :

CEP :

Funcionário
Nome :

CPF :

RG : Nascimento:

Cargo:

Setor:

Fantasia :33453598003904

RAIZEN COMBUSTIVEIS S.A.

N.º 51PRACA FLORIANO

RIO DE JANEIRO  /  RJ 20031050

ANDAR 18

Maycon Willian Mamore Dos Santos

05470049159

 / 23/08/1994

SUPERINT TERMINAL OPERACIONAL I

GERAL

RAIZEN COMBUSTIVEIS S.A.

Longe

OD: 20/10

OE: 20/10

OD: /

OE: /

Usa lente/óculos: Não

SEM CORREÇÃO COM CORREÇÃO

Visão Cromatica: NORMAL

Resultado: NORMAL

Cuiabá 7 de maio de 2025

Dr. João Batista de Almeida Junior

CRM-MT 15709
NIS 269.85078.64-6

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 :7ECFC704A5DD1838AB00D702384009B1
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

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


