hismet ATESTADO DE SAUDE OCUPACIONAL N.° 740733

Médico do Trabalho Coordenador do PCMSO - Dr. Rafael Corréa da Costa - CRM N.° CRM-MT 8885 RQE 6179 MT

CNPJ : 37.457.942/0001-03 Fantasia : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS

Razéo Social : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA

Enderego : RUA N N.° 244 Complemento : QUADRA 17
Cidade / UF : CUIABA/MT CEP : 78.098-400

Funcionario

Nome : Edilaine Danieli Setor: DISTRIBUICAO - MONTAGEM ELETRICA - DISTRIBUICAO.
CPF : 035.003.139-81 Cargo: AUXILIAR DE PRODUCAO
RG: / Nascimento: 07/11/1980

Em cumprimento as portarias N°S 3214/78,3164/82,12/83, 24/94 E 08/96 NR7 do Ministério do Trabalho e
|empredo para fins de exame:

Admissional
Riscos
Céd eSocial Risco Agente Cdd eSocial Risco Agente
MECANICO/ACIDENT | MOVIMENTACAO DE MATERIAIS, QUEDA DO
02.01.014 FISICO CALOR ES MESMO NIVEL E DIFERENTES NIVEIS
j POSTURA DE PE POR LONGOS PERIODOS,
QUIMICO NEGRO DE FUMO ERGONOMICO POSTURAS INCOMODAS, FREQUENTE AGAO
DE PUXAR/EMPURRAR CARGAS, POSTURAL
FISICO RADIACAO NAO IONIZANTES 02.01.001 FISICO RUIDO
Exames
Cdd. eSocial Data Descrigédo Cdd. eSocial Data Descricédo
296 21/05/2025 ACUIDADE VISUAL
281 21/05/2025 AUDIOMETRIA TONAL
1057 21/05/2025 ESPIROMETRIA
295 21/05/2025 EXAME CLINICO
693 21/05/2025 HEMOGRAMA COM CONTAGEM DE PLAQUETAS
1075 21/05/2025 RX COLUNA LOMBO SACRA AP/PERFIL
9999 21/05/2025 RX DE TORAX PA
Parecer
Apto
Observacoes:
Varzea Grande-MT 21 de maio de 2025
Ediloine Doaniell
%% Assinado or biometria %% Dra. Carolina Vieira Ormonde
P CRM-MT 13330
NIS

Para validar a assinatura : https://validar.iti.gov.br/

Av. Filinto Muller, n°911, Varzea Grande - MT CEP 78.110-300 Tel. 65-3029-1088 / 3029-1085




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 : Edilaine Danieli Setor: DISTRIBUICAO - MONTAGEM ELETRICA -
NICTDIRI AN
CPF : 03500313981 Cargo: AUXILIAR DE PRODUCAO
RG: / Nascimento: 07/11/1980
Ficha de Acuidade Visual
Longe
Método de avaliagao : Escala Optométrica de Snellen
SEM CORREGAO COM CORREGAO
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

Resultado: NORMAL

Cuiaba 21 de maio de 2025

Ca
CRM-MT 13330

Dra. Carolina Vieira Ormonde
CRM-MT 13330
NIS

Autenticagdo Assintatura :BC11804CA29FC65AC92D5F3BCBB880DC
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

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




m7m

Pagina :
-
hismet Exame n.° :740733
CPF :035.003.139-81 Paciente :Edilaine Danieli RG :/
CNPJ :37.457.942/0001-03 Razao :TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA
Nascimento :07/11/1980 Idade : 44 anos
Motivo :Admissional Setor :DISTRIBUICAO - MONTAGEM ELETRICA - DISTRIBUICAO.
Repouso :14h Funcgéo :AUXILIAR DE PRODUCAO
Data do Exame : 21/05/2025
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 ED S
X XL
2 2 X., XX
% |
3 3
4 4
5 5
6! 6!
7 7
8 8
9 9
10! 10!
11 11
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
ol ol
d: NDG 15 10 10 20 20 25 20 d: NDG 15 10 15 20 25 20 20
Ossea
Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6 Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6
33 NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG 35 NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG
Médias Tritonais
Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 = Khz 05 1 2 = 3 4 6 =
oD OE
db 15 10 10 12 20 20 25 22 db 15 10 15 13 20 25 20 22
Laudo Clinico OD Laudo Clinico OE
Audigdo normal Audigdo normal

Classificagoes: tipo de perda auditiva (Silman e Silvermam - 1997), grau de perda
auditiva média 500khz, 1000khz e 2000khz (Lioyd e Kaplan - 1978) e configuragido
audiométrica (Silman e Silverman - 1997 - adaptada de Carhart, 1945 e Lioyd e

Kaplan, 1978)

E rém,pic:»
o Soupaciond
Audiologia Clinjca ¢
! IM(:ﬁt-‘a 552078

Emanuel Sempio;"f
Fonoaudiologo
CRFa 5 -5297 -

Assinatura eletronica :7EBAOAAAECCF6BC042F38E124807E799
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Classificagoes: tipo de perda auditiva (Silman e Silvermam - 1997), grau de perda
auditiva média 500khz, 1000khz e 2000khz (Lioyd e Kaplan - 1978) e configuragido
audiométrica (Silman e Silverman - 1997 - adaptada de Carhart, 1945 e Lioyd e
Kaplan, 1978)

Ediliime Daswicl:

** 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)3321-705 1 21/05/2025

Impresso em
21/05/2025

www.hismet.com.br

Nome D1 Sexo |dade Peso (kg) Altura (cm)
EDILAINE DANIELI 740733 Feminino 44,5 51,00 166,0
Agrupamento D.0.B. 1D2 BMI (kg/m2) Fumante Anos deTabag.... | Cig/Dia
- 07/11/1980 - 18,5 Sim 3 10
Técnico Médico (lasse 2 Etnia
- -- -- Outros/Nao Especificado
CAPACIDADE VITAL FORCADA Imprimir Resultado dos testes Definir previsao Posicao do Teste
09:45 GLI SENTADO
Meas.  Pred % Pred zscore -
FVC L 3,01 3,46 87 CeT ™ 6
FEV1 L 2,37 283 84 I |
FEV1/FV(% % 78,9 821 96 I — b
FEVI/Ncmax% % 78,9 82,1 96 I — 4_
4 4
1 FVC T 5
3_
~ Opevi 2
3 - 3 EF75%
E 2- =
=]
3 0
S - OFr
- — Pré k
i IATS i
i e e A 2 /
-1 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 | — Pré
Tempo (s)
[ L I I R |
-1 0 1 2 3 4
Volume (L)
Interpretacao

0 individuo tem uma relacdo FEV1/FV(% de 78,9% e um valor FVCde 3,01 L que estdo dentro dos limites normais. Os resultados do teste indicam uma ESPIROMETRIA
NORMAL

Assinatura: ‘9{4 (/)ar ( . aom
Médica
CRM-MT 13330

Impresso por Administrator 1/1 omnia 2.2

Para validar a assinatura acesse : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php?chave=d890563ef299e7297d277612fcea8ca1



hismet ATESTADO DE SAUDE OCUPACIONAL N.° 740733

Médico do Trabalho Coordenador do PCMSO - Dr. Rafael Corréa da Costa - CRM N.° CRM-MT 8885 RQE 6179 MT

CNPJ : 37.457.942/0001-03 Fantasia : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS

Razéo Social : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA

Enderego : RUA N N.° 244 Complemento : QUADRA 17
Cidade / UF : CUIABA/MT CEP : 78.098-400

Funcionario

Nome : Edilaine Danieli Setor: DISTRIBUICAO - MONTAGEM ELETRICA - DISTRIBUICAO.
CPF : 035.003.139-81 Cargo: AUXILIAR DE PRODUCAO
RG: / Nascimento: 07/11/1980

Em cumprimento as portarias N°S 3214/78,3164/82,12/83, 24/94 E 08/96 NR7 do Ministério do Trabalho e
|empredo para fins de exame:

Admissional
Riscos
Céd eSocial Risco Agente Cdd eSocial Risco Agente
MECANICO/ACIDENT | MOVIMENTACAO DE MATERIAIS, QUEDA DO
02.01.014 FISICO CALOR ES MESMO NIVEL E DIFERENTES NIVEIS
j POSTURA DE PE POR LONGOS PERIODOS,
QUIMICO NEGRO DE FUMO ERGONOMICO POSTURAS INCOMODAS, FREQUENTE AGAO
DE PUXAR/EMPURRAR CARGAS, POSTURAL
FISICO RADIACAO NAO IONIZANTES 02.01.001 FISICO RUIDO
Exames
Cdd. eSocial Data Descrigédo Cdd. eSocial Data Descricédo
296 21/05/2025 ACUIDADE VISUAL
281 21/05/2025 AUDIOMETRIA TONAL
1057 21/05/2025 ESPIROMETRIA
295 21/05/2025 EXAME CLINICO
693 21/05/2025 HEMOGRAMA COM CONTAGEM DE PLAQUETAS
1075 21/05/2025 RX COLUNA LOMBO SACRA AP/PERFIL
9999 21/05/2025 RX DE TORAX PA
Parecer
Apto
Observacoes:
Varzea Grande-MT 21 de maio de 2025
Ediloine Doaniell
%% Assinado or biometria %% Dra. Carolina Vieira Ormonde
P CRM-MT 13330
NIS

Para validar a assinatura : https://validar.iti.gov.br/

Av. Filinto Muller, n°911, Varzea Grande - MT CEP 78.110-300 Tel. 65-3029-1088 / 3029-1085




A d

5‘;-
| ‘ b B. UltracenterSadde LABOCENTER BIOEX AME
lo S e Prazer em culdar do vocd r———— |OADE DUk A
Gr l:[,]:;g PNCQ
Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
529679 Edilaine Danieli Feminino 44 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
21/05/2025 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 03500313981 Hismet
HEMOGRAMA

Método: Automagao VIDACOUNT 860 Material: PLASMA EDTA

Eritrograma

Hemacias em milhdes/ mm?3

Hemoglobina em g/dL

Hematécrito em %..................

Vol. Glob. Média em fl

Hem. Glob. Média em pg
C.H. Glob. Média em g/d

Leucograma
Leucdcitos............:
Neutrdfilos...........:
Blastos...............:
Promielocitos.........:
Mielocitos............:
Metamielocitos........:
Bastoes...............:
Segmentados............
Eosinofilos...........:
Basofilos.............
Linfécitos tipicos....:
Linfocitos atipicos...:
Mondcitos.............:

Plaquetas

Assinado Digitalmente

4,51
12,7
40,7
90,2
28,2
31,2
12,8
6.020/mm3
77,8% 4.684/mm?3
0,0% 0/mm?3
0,0% 0/mm3
0,0% 0/mm3
0,0% 0/mm3
0,0% 0/mm?
77,8% 4.684/mm?3
1,5% 90/mm?
0,2% 12/mm3
15,2% 915/mm3
0,0% 0/mm3
5,3% 319/mm3
237.000/mm?
11,9/fl
0,28%
17,4

Coletado em: 21/05/2025 Liberado em: 21/05/2025 13:29

Valores de Referéncia

50a70 2000 a 7000
0 0
0 0
0 0
0 0
0a6 02600
50a70 2000 a 7000
2a4 80 a 600
0a2 02200
25235 1000 a 3500
0 0
2a10 400 a 1000
150.000 a 450.000/mm?
6,7a10,0

Suzane Naiara Santos Duarte

Biomedica
CRBM - 25964

3,9 a 5,0/mm?
11,5 a 15,5g/dL
35,0 a2 45,0%
80,0 a 96,0fl
26,0 a 34,0pg
31,0 a 36,0g/dL
11,0 a 15,0%

3.500 a 10.000/mm?

0,10 a 0,50%
15,0a17,9%

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: 25052111141147 Dat a: 21/ 05/ 2025
Paci ent e: EDI LAl NE DANI ELI
Nasc.:07/11/1980 RG: - CPF: 03500313981

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.
TRANSI ¢40 LOVBOSSACRA DE ASPECTO NORVAL.

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

LI NHA DE PESO PROQIETADO ANTERI CR A BASE DO SACRO.

REDU;80O DO ESPAGO DI SCAL NO Ni VEL L5- S1.

DEMAI S ESPAGOS DI SCAI'S DENTRO DOS LI M TES DA NORMALI DADE.
ALTERAGGES DEGENERATI VAS DAS | NTERAPOFI S&RI AS EM L5- S1.

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=084313541870941302202018725031

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

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




AGGI

RADIOLOGIA

Pr ot ocol 0: 25052111184747 Dat a: 21/ 05/ 2025
Paci ent e: EDI LAl NE DANI ELI
Nasc.:07/11/1980 RG: - CPF: 03500313981

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=800006131737548216950172877957

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

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




