hismet

ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

CNPJ : 37457942000103 Fantasia: TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS

Razdo Social : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA
Endereco: RUAN N.° 244

Cidade /UF: CUIABA /| MT

Complemento : QUADRA 17
CEP : 78098400

Funcionario

Nome : Walif Modesto Ferreira Conceicao
CPF : 04441185197
RG: /

Setor: DISTRIBUICAO - SOLDA - DISTRIBUICAO
Cargo: OPERADOR DE MAQUINAI
Nascimento: 01/02/1994

Ficha de Acuidade Visual

Longe

Método de avaliagao : Escala Optométrica de Snellen

SEM CORRECAO COM CORREGCAO
OD: 20/10 oD: /
OE: 20/20 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 16 de marco de 2026

Dr. Jodo Batista de Almeida Junior
CRM-MT 15709
NIS 269.85078.64-6

Autenticagdo Assintatura :F2E467C92990D1CEBE4DDA15250BB4C0
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

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




Pagina :

hismet Exame n.° :807832

CPF :044.411.851-97 Paciente :Walif Modesto Ferreira Conceicao RG :/
CNPJ :37.457.942/0001-03 Razao :TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA
Nascimento :01/02/1994 Idade : 32 anos
Motivo :Admissional Setor :DISTRIBUICAO - SOLDA - DISTRIBUICAO
Repouso :14h Funcéo :OPERADOR DE MAQUINAI
Data do Exame : 16/03/2026

o Audiometria
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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)
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Audiologia Clinica e Qcupacional
E’qcﬁla 5.5297-8

Emanuel Sempio;"f
Fonoaudiologo
CRFa 5 -5297 -

Assinatura eletronica :E4BC4E5979A75E9AES8E66B3936C5E7B
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Wali) Medesta Ferrding Concticae

** Assinado por biometria **

Modelo do Audiometro :AVS500 - VIBRASOM
Ultima Aferigao :12/08/2025

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

Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
575068 Walif Modesto Ferreira Conceicao Masculino |32 (A)
Atendido em: |Profissional Solicitante: gédgstrc.) de Pessoas Convénio:
16/03/2026 IDr. (a) Rafael Correa da Costa 5?032441185197 Hismet
CHUMBO - URINA 0,3 ug/L

Método: ESPECTROMETRIA DE MASSAS COM PLASMA INDUTIVAMENTE ACOPLADO - ICP/MS Material: Urina pré-jornada de traba-
1lho Coletado em: 16/03/2026 Liberado em: 19/03/2026 09:05

Valores de Referéncia:
*A NR-7 ndo estabelece valores de IBE/EE para inicio de Jornada.

"Metodologia desenvolvida e validada in house seguindo protocolos de validac¢do nacionais e internacionais."

Nota: *ATENCAO PARA NOVOS VALORES DE REFERENCIA A PARTIR DE 02/06/202
Resultado transcrito do Laboratério Diagndésticos do Brasil.

Dra. Julia Cristina da Silva
Biomédica
CRBM - 24963

https://ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/3019467 12
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A interpretacdo de qualquer teste com finalidade diagnéstica ou progndstica depende de avaliacéo
conjunta dos dados clinicos e da histdéria médica do paciente.
Responsavel Técnico: Bruno Bini Napoledo - CRBM 2121

Enderecgo: Av. General Vale, 350, Bandeirantes.

Telefone:65-99295 3662
CNES: 3055612

https://ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/3019467 2/2



HISMET - MEDICINA DO TRABALHO
Av. General Mello, 227. Pogdo Cuiabd - MT
http://www.hismet.com.br

Data da Visita
16/03/2026

Impresso em
16/03/2026

Nome D1 Sexo |dade Peso (kg) Altura (cm)
WALIF MODESTO FERREIRA CONCEICAO 807832 Masculino 321 70,00 175,0
Agrupamento D.0.B. D2 BMI (kg/m2) Fumante Anos de Tabag. .. |Cig/Dia
- 01/02/1994 -- 22,9 Néo -- -
Técnico Médico Classe 2 Etnia
Outros/Nao Especificado
Interpretacdo
0 individuo tem uma relagdo FEV1/FVC% de 84,1% e um valor FVCde 5,25 L que estdo dentro dos limites normais. Os resultados do teste indicam uma ESPIROMETRIA
NORMAL
Assinatura:

CAPACIDADE VITAL FORCADA

Imprimir Resultado dos testes

Definir previsdo

Posicao do Teste
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Impresso por Administrator 1/1 omnia 2.2
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CENTRO B LPTCIALIDADE CASNOANCA

PNCQ

Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
575068 Walif Modesto Ferreira Conceicao Masculino 32(A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
16/03/2026 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 04441185197 Hismet
HEMOGRAMA
Método: Automagao XNL550 Material: PLASMA EDTA Coletado em: 16/03/2026 Liberado em: 16/03/2026 18:54
El'itI'Og rama Valores de Referéncia
Hemacias em milhdes/ mm?3......... 3,81 4,30 a 5,70/mm?*
Hemoglobina em g/dL : 13,0 13,5 a 17,5g/dL
Hematocrito em %.................: 36,9 39,0 2 50,0%
Vol. Glob. Média em fl...........: 96,9 80,0 a 95,0fl
Hem. Glob. Média em pg............ 34,1 26,0 a 34,0pg
C.H. Glob. Médiaem g/dL.........: 35,2 31,0 a 36,0g/dL
RDW...oveiiiiiiiiiiand 11,3 11,02 15,0%
Leucograma
Leucdcitos............: 2.860/mm? 3.500 a 10.000/mm?
Neutréfilos 52,9% 1.513/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
Bastes...............: 0,0% 0/mm?3 0ab 0 a 600
Segmentados...........: 52,9% 1.513/mm?3 50a70 2000 a 7000
Eosinofilos...........: 2,8% 80/mm? 2a4 80 a 600
Basofilos.............: 1,0% 29/mm?3 0a2 0 a 200
Linfécitos tipicos....: 33,9% 970/mm? 25a35 1000 a 3500
Linfécitos atipicos...: 0,0% 0/mm?3 0 0
Mondcitos.............: 9,4% 269/mm? 2a10 400 a 1000
Plaquetas

139.000/mm? 150.000 a 450.000/mm?

11,4/fl 6,7 a 10,0fL

0,160% 0,100 a 0,500%

14,0 15,02 17,9%

Valores do Eritrograma repetidos e confirmados
Leucocitose confirmada em lamina.
Plaquetas repetida e confirmada(automagao/lamina) com a mesma amostra.

Suzane Naiara dos Santos Duarte

Assinado Digitalmente

Biomeédica
CRBM - 25964

A interpretacao de qualquer teste com finalidade diagnostica ou prognoéstica depende de avaliagcdo 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: 2603161105449 Dat a: 16/ 03/ 2026
Paci ent e: WALI F MODESTO FERREI RA CONCEI CAO
Nasc.: 01/02/ 1994 RG: - CPF: 04441185197

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=835893033645336916280180572359

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

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




Paciente: WALIF MODESTO FERREIRA CONCEICAO ID: 629809

Data Nasc.: 01/02/1994 Idade.: 32a 1m 25d Sexo: Masculino
Convénio: HISMET - Seg e Medic CPF: 044.411.851-97 Realizado: 24/03/2026
Trabal

Pedido Dr(a): HISMET CRM: 5660-S
Exame: US ESTRUTURAS Usuario:

SUPERFICIAIS(cervical,axilas,inguinalmusc e tendao)

ULTRASSONOGRAFIA REGIAO INGUINAL DIREITA

TECNICA:
Exame ecografico realizado utilizando transdutor linear multifrequencial.

RESULTADO:

Pele e subcutaneo sem alteragoes.

Nao ha evidéncia de formag¢ao de sacos hernidrios, nem mesmo durante a manobra de Valsalva.
Nao ha evidéncia de cole¢des ou massas solidas ou cisticas.

HIPOTESE DIAGNOSTICA:

* Estudo ecografico da regido inguinal dentro da normalidade.

L 1.

Dr. Eliezer Zaffani
MEDICO / DIAGNOSTICO POR
IMAGEM
CRM-MT 5590 / RQE-5418

RESPONSAVEL TECNICO

Dra. Cintia Pires Santos CRM 6289

N° Registro IRHPA - CRM MT 000434
Pagina 1 de 1



Paciente: WALIF MODESTO FERREIRA CONCEICAO ID: 629809

Data Nasc.: 01/02/1994 Idade.: 32a 1m 25d Sexo: Masculino
Convénio: HISMET - Seg e Medic CPF: 044.411.851-97 Realizado: 24/03/2026
Trabal

Pedido Dr(a): HISMET CRM: 5660-S
Exame: US ESTRUTURAS Usuario:

SUPERFICIAIS(cervical,axilas,inguinalmusc e tendao)

ULTRASSONOGRAFIA REGIAO INGUINAL ESQUERDA

TECNICA:
Exame ecografico realizado utilizando transdutor linear multifrequencial.

RESULTADO:

Pele e subcutaneo sem alteracoes.

Nao ha evidéncia de formagao de sacos hernidrios, nem mesmo durante a manobra de Valsalva.
Nao ha evidéncia de cole¢des ou massas solidas ou cisticas.

HIPOTESE DIAGNOSTICA:

* Estudo ecografico da regido inguinal dentro da normalidade.

L 1.

Dr. Eliezer Zaffani
MEDICO / DIAGNOSTICO POR
IMAGEM
CRM-MT 5590 / RQE-5418

RESPONSAVEL TECNICO

Dra. Cintia Pires Santos CRM 6289

N° Registro IRHPA - CRM MT 000434
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