
ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

Endereço :

Razão Social :

Cidade / UF :

CNPJ :

Complemento :

CEP :

Funcionário
Nome :

CPF :

RG : Nascimento:

Cargo:

Setor:

Fantasia :02591772000685

FRIGOSUL - FRIGORIFICO SUL LTDA

N.º S/NR DOS PAPAGAIOS

VÁRZEA GRANDE  /  MT 78110002

Marcos Aurelio Pereira

55158870187

 / 18/06/1973

MOTORISTA

TRANSPORTE FRIGOSUL VG

FRIGOSUL - FRIGORIFICO SUL LTDA

Longe

OD: 20/50

OE: 20/30

OD: /

OE: /

Usa lente/óculos: Não

SEM CORREÇÃO COM CORREÇÃO

Visão Cromatica: NORMAL

Resultado: NORMAL

Cuiabá 29 de abril de 2026

Drª. Gabriela Nonato Dias
CRM-MT 16075

NIS 271.18441.67-3

RESULTADO OLHO DIREITO :J1

RESULTADO OLHO ESQUERDO : J1

CORREÇÃO : SIM

Ficha de Acuidade Visual

Método de avaliação : Escala Optométrica de Snellen

Perto

Método de avaliação : Tabela de Jaeger

Teste Cromático

Autenticação Assintatura :E86CCE99FCD2E3973A330C1AB03E2F14
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

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



Exame n.º :817781

CPF :551.588.701-87 Paciente :MARCOS AURELIO PEREIRA RG :/
CNPJ :02.591.772/0006-85 Razão :FRIGOSUL - FRIGORIFICO SUL LTDA
Nascimento :18/06/1973  Idade : 52 anos
Motivo :Periódico Setor :TRANSPORTE FRIGOSUL VG
Repouso :14h Função :MOTORISTA
Data do Exame : 29/04/2026

Audiometria
Orelha Direita Orelha Esquerda
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Aérea
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Médias Tritonais
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OD
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Laudo Clínico OD Laudo Clínico OE
Alteração  auditiva  com  configuração  em  entalhe Alteração  auditiva  neurossensorial  com  configuração  descendente  leve

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

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

__________________________________________
Emanuel Sempio 
Fonoaudiólogo
CRFa 5 - 5297 - 6
Assinatura eletrônica :B492492AF9D290C41B809C02D3D31CEF
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Marcos Aurelio Pereira __________________________________________

** Assinado por biometria **

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

Pagina : 1/1

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



 

 

 Protocolo :26042909584843
Paciente :MARCOS AURELIO PEREIRA

RG :-
Exame :ELETROCARDIOGRAMA  ECG

Data :29/04/2026

Nasc. :18/06/1973 CPF :55158870187

Resultado

FC = 83BPM (VARIA DE DE 50 A 100BPM, DE ACORDO COM AS úLTIMAS DIRETRIZES DE ECG DA SBC).   

P-R =  0,12S   (NORMAL = 0,10 A 0,20S), P SINUSAL (ONDA P SINUSAL SE POSITIVA E, D1, D2,
D3, AVF).    
QRS =  0,08S (NORMAL = 0,07 A 0,11S) OBS: Q PATOLóGICA SE AMPLITUDE FOR PELO MENOS 25% DA
ONDA R.
QTC = 0,42S (NORMAL = 0,34 A 0,45S P/ HOMENS A 0,47S P/ MULHERES).    
RITMO SINUSAL.    
SÂQRS = -30° (NORMAL = 0 A 90°, ALGUNS AUTORES CONSIDERAM NORMAL = -30 A +110°).    

Impressão diagnóstica

 DENTRO DOS PARâMETROS NORMAIS.

___________________________________________

DRA. JAMILA LEITE XAVIER

Cardiologista CRM MT 6422 RQE 4016 MT

v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=096998586543693886094264181500



 

 

 Protocolo :26042910165343
Paciente :MARCOS AURELIO PEREIRA

RG :-
Exame :ELETROENCEFALOGRAMA CLINICO

Data :29/04/2026

Nasc. :18/06/1973 CPF :55158870187

Resultado

A ATIVIDADE ELéTRICA CEREBRAL DE REPOUSO MOSTROU-SE SIMéTRICA ENTRE áREAS HOMóLOGAS,
ORGANIZADA, CONSTITUíDA POR UM RITMO ALFA DOMINANTE,09-10HZ DE MéDIA AMPLITUDE, COM
PREDOMíNIO NAS REGIõES POSTERIO.    
AUSêNCIA DE ATIVIDADE EPILEPTIFORME.
DURANTE TODO O DECORRER DO EXAME, MESMO COM A ATIVAçãO PELA HIPERPNéIA, NãO FORAM
REGISTRADOS GRAFOELEMENTOS PATOLóGICOS.
ELETROENCEFALOGRAMA DIGITAL, REALIZADO DURANTE VIGíLIA, EM CONDIçõES TéCNICAS
SATISFATóRIAS.

Impressão diagnóstica

 DENTRO DOS PARâMETROS NORMAIS.

___________________________________________

DR. CESAR ANDROLAGE

NeurologistaCRM 7432 MT RQE 4011 MT

v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=651724302814209225196430800133



Assinado Digitalmente

  

 

Cod.:
580625

Paciente:
Marcos Aurelio Pereira

Sexo:
Masculino

Idade:
52 (A)

Atendido em:
29/04/2026

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 55158870187 

Convênio:
Hismet

GLI ​CO ​SE EM JE ​JUM 160 mg/dL
Mé ​to ​do: En ​zimá ​ti ​co Co ​lo ​rimé ​tri ​co   Ma ​te ​rial: So ​ro   Co ​le ​ta ​do em: 29/04/2026   Li ​be ​ra ​do em: 29/04/2026 11:15 

Re ​sul ​ta ​do re ​pe ​ti ​do e con ​fir ​ma ​do.  

Va ​lo ​res de Re ​ferên ​cia:
70 a 99  mg/dL 

Histórico de Resultados
293 mg/dL 121 mg/dL
28/06/2023 17/04/2025

  

 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

 



Assinado Digitalmente

  

 

Cod.:
580625

Paciente:
Marcos Aurelio Pereira

Sexo:
Masculino

Idade:
52 (A)

Atendido em:
29/04/2026

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 55158870187 

Convênio:
Hismet

HE ​MO ​GRA ​MA  

Mé ​to ​do: Au ​to ​mação XNL550   Ma ​te ​rial: PLAS ​MA ED ​TA   Co ​le ​ta ​do em: 29/04/2026   Li ​be ​ra ​do em: 29/04/2026 12:12  

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

Hemá ​cias em mi ​lhões/ mm³.........: 5,13    4,30 a 5,70/mm³  

He ​mo ​glo ​bi ​na em g/dL..............: 15,4    13,5 a 17,5g/dL  

He ​mató ​cri ​to em %.................: 41,8 39,0 a 50,0%  

Vol. Glob. Mé ​dia em fl...........: 81,5   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.........: 36,8    31,0 a 36,0g/dL  

RDW..............................: 13,1 11,0 a 15,0%  

Leu ​co ​gra ​ma  

Leucó ​ci ​tos............: 4.250/mm³ 3.500 a 10.000/mm³  

Neu ​tró ​fi ​los...........: 48,3% 2.053/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...........: 48,3% 2.053/mm³ 50 a 70 2000 a 7000  

Eo ​si ​no ​fi ​los...........: 2,8% 119/mm³ 2 a 4   80 a 600  

Ba ​so ​fi ​los.............: 0,7% 30/mm³ 0 a 2   0 a 200  

Linfó ​ci ​tos tí ​pi ​cos....: 39,3% 1.670/mm³ 25 a 35   1000 a 3500  

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

Monó ​ci ​tos.............: 8,9% 378/mm³   2 a 10 400 a 1000  

Pla ​que ​tas  

Pla ​que ​tas........................: 118.000/mm³ 150.000 a 450.000/mm³  

VPM..............................: 10,5/fl 6,7 a 10,0fL  

Pla ​quetó ​cri ​to....................: 0,120% 0,100 a 0,500%  

PDW..............................: 12,3 15,0 a 17,9%  

Pla ​que ​tas re ​pe ​ti ​da e con ​fir ​ma ​da(au ​to ​mação/lâ ​mi ​na) com a mes ​ma amos ​tra. Fi ​ca à crité ​rio mé ​di ​co uma re ​co ​le ​ta pa ​ra con ​fir ​mação.
 

  

 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 :2604290939489
Paciente :MARCOS AURELIO PEREIRA

RG :-
Exame :RX COLUNA LOMBO SACRA AP / PERFIL

Data :29/04/2026

Nasc. :18/06/1973 CPF :55158870187

Resultado

CORPOS VERTEBRAIS VISUALIZADOS COM MORFOLOGIA E TEXTURA HABITUAIS.
APóFISES ESPINHOSAS, TRANSVERSAS E PEDíCULOS SEM ANORMALIDADES.
TRANSIçãO LOMBOSSACRA DE ASPECTO NORMAL.
AUSêNCIA DE ASSIMETRIAS EVIDENTES OU ESCOLIOSE DA COLUNA.
OSTEOFITOS MARGINAIS INCIPIENTES EM CORPOS VERTEBRAIS.
LINHA DE PESO PROJETADO ANTERIOR A BASE DO SACRO.
REDUçãO DOS ESPAçOS DISCAIS NOS NíVEIS L2-L3 E L4-L5, COM OSTEóFITOS MARGINAIS ADJACENTES.
DEMAIS ESPAçOS DISCAIS DENTRO DOS LIMITES DA NORMALIDADE.
ALTERAçõES DEGENERATIVAS DAS INTERAPOFISáRIAS EM L4-L5 E L5-S1.

___________________________________________

Dr. Leandro M. Colmanetti

Médico Radiologista CRM 5995 MT RQE 4585 MT

v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=259505904171866215659187573872


