hismet ATESTADO DE SAUDE OCUPACIONAL N.° 825410

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

Razdo Social : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA

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

Funcionario

Nome : Maysa Dos Santos Campos Setor: CALDEIRARIA - CORTE/ TRACO E DOBRA
CPF : 074.737.825-84 Cargo: OPERADOR DE MAQUINAIII
RG: / Nascimento: 01/05/2000

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:

Mudanga de riscos ocupacionais

Riscos
Cdd eSocial Risco Agente Cad eSocial Risco Agente
02.01.014 FISICO CALOR 01.08.001 QUIMICO CHUMBO E SEUS COMPOSTOS TOXICOS
01.14.001 QUIMICO MANGANES E SEUS COMPOSTOS MECANICOIACIDENT PARTICULAS PROJETADAS
POSTURA DE PE POR LONGOS PERIODOS,
A POSTURAS INCOMODAS, POSTURAL, S
ERGONOMICO LEVANTAMENTO E TRANSPORTE MANUAL DE FISICO RADIAGAO NAO IONIZANTES
CARGAS
02.01.001 FISICO RUIDO
Exames
Cdd. eSocial Data Descrigédo Cdd. eSocial Data Descricédo
296 01/06/2026 ACUIDADE VISUAL 1057 01/06/2026 ESPIROMETRIA
281 01/06/2026 AUDIOMETRIA TONAL 295 01/06/2026 EXAME CLINICO
387 01/06/2026 CHUMBO URINARIO 1075 01/06/2026 RX COLUNA LOMBO SACRA AP/PERFIL
Parecer
Apto
Observagdes:
Cuiaba-MT 1 de junho de 2026
Maysa Dos Santos Campos Dr. Leonardo Gabriel Parolin
CRM-MT 14235
NIS 139.02737.31-9
Como validar o documento pelo ITI:
I I I Leia o qr-code e siga as instrugdes na pagina que sera aberta.

Instituto Nacional de
Tecnologia da Informagéo

URL para validagao e download do documento:
https://sismed.villesistemas.com.br/copyurl.php?exame=825410

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




hismet ATESTADO DE SAUDE OCUPACIONAL N.° 825410

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

Razdo Social : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA

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

Funcionario

Nome : Maysa Dos Santos Campos Setor: CALDEIRARIA - CORTE/ TRACO E DOBRA
CPF : 074.737.825-84 Cargo: OPERADOR DE MAQUINAIII
RG: / Nascimento: 01/05/2000

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:

Mudanga de riscos ocupacionais

Riscos
Cdd eSocial Risco Agente Cad eSocial Risco Agente
02.01.014 FISICO CALOR 01.08.001 QUIMICO CHUMBO E SEUS COMPOSTOS TOXICOS
01.14.001 QUIMICO MANGANES E SEUS COMPOSTOS MECANICOIACIDENT PARTICULAS PROJETADAS
POSTURA DE PE POR LONGOS PERIODOS,
A POSTURAS INCOMODAS, POSTURAL, S
ERGONOMICO LEVANTAMENTO E TRANSPORTE MANUAL DE FISICO RADIAGAO NAO IONIZANTES
CARGAS
02.01.001 FISICO RUIDO
Exames
Cdd. eSocial Data Descrigédo Cdd. eSocial Data Descricédo
296 01/06/2026 ACUIDADE VISUAL 1057 01/06/2026 ESPIROMETRIA
281 01/06/2026 AUDIOMETRIA TONAL 295 01/06/2026 EXAME CLINICO
387 01/06/2026 CHUMBO URINARIO 1075 01/06/2026 RX COLUNA LOMBO SACRA AP/PERFIL
Parecer
Apto
Observagdes:
Cuiaba-MT 1 de junho de 2026
Maysa Dos Santos Campos Dr. Leonardo Gabriel Parolin
CRM-MT 14235
NIS 139.02737.31-9
Como validar o documento pelo ITI:
I I I Leia o qr-code e siga as instrugdes na pagina que sera aberta.

Instituto Nacional de
Tecnologia da Informagéo

URL para validagao e download do documento:
https://sismed.villesistemas.com.br/copyurl.php?exame=825410

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




hismet

ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

CNPJ : 37457942000103 Fantasia: TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS
Razéo Social : TRAEL TRANSFORMADORES ELETRICOS LTDA

Endereco: RUAN N.

Cidade /UF: CUIABA /| MT

0244 Complemento : QUADRA 17
CEP : 78098400

Funcionario

Nome : Maysa Dos Santos Campos
CPF : 07473782584
RG: /

Setor: CALDEIRARIA - CORTE/ TRACO E DOBRA
Cargo: OPERADOR DE MAQUINA I
Nascimento: 01/05/2000

Ficha de Acuidade Visual

Longe

Método de avaliagao : Escala Optométrica de Snellen

SEM CORRECAO COM CORREGCAO

OD: 20/20 OD: 20/10

OE: 20/20 OE: 20/10
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: Sim

Resultado: NORMAL

Leonardo Gadl

Varzea Grande 1 de junho de 2026

L Paroliv

Dr. Leonardo Gabriel Parolin
CRM-MT 14235
NIS 139.02737.31-9

Autenticagdo Assintatura :5AA82D180DAS5FC5E81BC04E5F962B277
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

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




