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Repouso :14h Funcédo :OPERADOR DE EMPILHADEIRA
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Manold Madalene de Oliveina

** Assinado por biometria **

Modelo do Audiometro :AVS500 - VIBRASOM
Ultima Aferigao :12/08/2025
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ATENDIMENTO CLINICO
EXAME N.° 759593

hismet
Paciente
Nome : MANOEL MADALENO DE OLIVEIRA
CPF : 95138552104 Cargo : OPERADOR DE EMPILHADEIRA
RG: / Nascimento : 29/05/1979

AVALIAGAO PSICOLOGICA

|.DESCRICAO DE DEMANDA
A presente avaliagcao teve por objetivo cumprir o regimento do processo seletivo com uso de uma entrevista, um teste
psicométrico e o questionario SRQ 20.

[I.LPROCEDIMENTO

Para atender a demanda proposta foi realizada a aplicacdo do teste R1, que é considerado um teste ndo verbal que
avalia a inteligéncia geral e o formulario SRQ 20, sendo um instrumento de rastreamento psiquiatrico composto por vinte
itens.

II.LANALISE
No geral obteve-se um resultado bom, obtendo QI 94, o que representa um processo de raciocinio l6gico médio, perante
os sujeitos de sua mesma faixa etaria e populagdo. No questionario de rastreamento de transtornos mentais, o sujeito
relatou ndo apresentar sintomas. Com estado mental aparentemente conservado.

IV.CONCLUSAO
Em relacédo aos dados apresentados e analisados, mais as observagdes, ha indicios de que o sujeito tem condi¢bes de
exercer sua fungéo.

V. PRAZO DE VALIDADE DA AVALIACAO
Considerando que a personalidade é dinamica e multideterminada, esta avaliagédo sera valida para o presente momento.

Cuiaba-MT, 13 de agosto de 2025
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