U &

UltracenterSadde LABOCENTER BIOEXAME

Prazes am culdar do vocb AN [T D CrASAD
PNCQ
Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
585739 William Douglas de Souza Dias Masculino 37 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
10/06/2026 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 73823228153 Hismet

GLICOSE EM JEJUM

Método: Enzimatico Colorimétrico Material: Soro Coletado em: 10/06/2026 Liberado em: 10/06/5026 11:01

Valores de

Referéncia:

70 299 mg/dL

Assinado Digitalmente

88 mg/dL

Dra. Julia Cristina da Silva
Biomeédica
CRBM - 24963

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




hismet

ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

CNPJ: 59965038004139 Fantasia :
Razédo Social : EXPRESSO ITAMARATI S.A.

EXPRESSO ITAMARATI S/A

Endere¢o: R JORGE TIBIRICA N.° 3762 Complemento :
Cidade / UF : SAO JOSE DO RIO PRETO / SP CEP : 15014040
Funcionario
Nome : William Douglas de Souza Dias Setor: GERAL
CPF : 73823228153 Cargo: MOTORISTA DE TRANSPORTE - FRETAMENTO
RG : 17262470/ SSP/ MT Nascimento: 17/03/1989

Ficha de Acuidade Visual

Longe

Método de avaliagao : Escala Optométrica de Snellen

SEM CORRECAO COM CORREGAO

OD: 20/20 oD: /
OE: 20/15 OE:/
Perto

Método de avaliagao : Tabela de Jaeger
CORREGAO : NAO

RESULTADO OLHO DIREITO :J2
RESULTADO OLHO ESQUERDO : J2

Teste Cromatico

Visao Cromatica: NORMAL

Usa lente/6culos: Nao

Resultado: NORMAL

Dr* Gabri

CRM-M

‘

Cuiaba 10 de junho de 2026

onato Dias

16075

Dr2. Gabriela Nonato Dias
CRM-MT 16075
NIS 271.18441.67-3

Autenticagdo Assintatura :79F26787F4330E5A9F0C41E40CE783A7
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Av. General Mello, N°227, Dom Aquino. Cuiaba - MT Tel.:(65)3321-7051
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hismet Exame n.° :827122
CPF :738.232.281-53 Paciente :William Douglas de Souza Dias RG :17262470/SSP/ MT
CNPJ :15.178.172/0001-27 Raz&o :EXPRESSO ITAMARATI S.A.
Nascimento :17/03/1989 Idade : 37 anos
Motivo :Admissional Setor :GERAL
Repouso :14h Funcéo :MOTORISTA DE TRANSPORTE - FRETAMENTO
Data do Exame : 10/06/2026
o Audiometria
Orelha Direita Orelha Esquerda
d1b 0,125 0,25 05 0751 15 2 3 4 6 8 (khz) d1b 0,125 0,25 05 0751 15 2 3 4 6 8 (khz)
1 1
) O/O\O\O_W ) X X X X X
X-X
3 3
4 4
5 5
6 6
7 7
8 8
9 9
10 10
1" 1"
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
oD OE
db NDG 15 10 15 20 20 25 20 db NDG 15 15 15 20 25 25 20
Ossea
Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6 Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6
Ol Ol
dtl)) NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG d: NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG | NDG
Médias Tritonais
Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 = Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 =
oD OE
db 15 10 15 13 20 20 25 22 db 15 15 15 15 20 25 25 23
Laudo Clinico OD Laudo Clinico OE
Audigdo normal Audigdo normal
Classificagoes: tipo de perda auditiva (Silman e Silvermam - 1997), grau de perda Classificagoes: tipo de perda auditiva (Silman e Silvermam - 1997), grau de perda
auditiva média 500khz, 1000khz e 2000khz (Lioyd e Kaplan - 1978) e configuragido auditiva média 500khz, 1000khz e 2000khz (Lioyd e Kaplan - 1978) e configuragido
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)
/.
E émpio
Fonoayditlogo

Audiologia Clinica e Qcupacional
E’qcﬁla 5.5297-8

Emanuel Sempio;"f
Fonoaudiologo
CRFa 5 -5297 -

Assinatura eletronica :E881AD7CC26426B5D6DC82A256F3524E
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

William Douglas de Souga Dics

** 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:
585739 William Doug_jlas de Souza Dias Masculino 37 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
10/06/2026 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 73823228153 Hismet
HEMOGRAMA
Método: Automagao XNL550 Material: PLASMA EDTA Coletado em: 10/06/2026 Liberado em: 10/06/2026 13:24
El'itl'Og rama Valores de Referéncia
Hemacias em milhdes/ mm?3......... 5,22 4,30 a 5,70/mm®
Hemoglobinaem g/dL.............. 14,7 13,5 a 17,5g/dL
Hematocrito em %.................: 44,6 39,0 2 50,0%
Vol. Glob. Média em fl...........: 85,4 80,0 a 95,0fl
Hem. Glob. Média em pg............ 28,2 26,0 a 34,0pg
C.H. Glob. Médiaem g/dL.........: 33,0 31,0 a 36,0g/dL
RDW...oveeieeeeee 12,2 11,02 15,0%
Leucograma
Leucdcitos............: 6.120/mm3 3.500 a 10.000/mm?
Neutrdfilos...........: 52,1% 3.189/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...........: 52,1% 3.189/mm? 50a70 2000 a 7000
Eosinofilos...........: 1,3% 80/mm? 2a4 80 a 600
Basofilos.............: 0,5% 31/mm? 0a2 0 a 200
Linfécitos tipicos....: 37,3% 2.283/mm? 25a35 1000 a 3500
Linfécitos atipicos...: 0,0% 0/mm?3 0 0
Mondcitos.............: 8,8% 539/mm? 2a10 400 a 1000
Plaquetas
Plaquetas....................... 200.000/mm? 150.000 a 450.000/mm?
VPM..oooiiiieeel 11,7/l 6,7 a 10,0fL
Plaquetdcrito....................: 0,230% 0,100 a 0,500%
PDW...coiiiiiiiiiieeeeeeeeeed 14,7 15,02 17,9%

Assinado Digitalmente

Dra. Julia Cristina da Silva
Biomeédica
CRBM - 24963

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




! PROTOCOLO DE APNEIA DO SONO

FICHARARA AVALIACAQ DE MQTORISTAS

NOME M S g L XOUG IR S AL Q YN ey
EMPRESA ¥ ‘ TURNO DF
/—/,4/;74 %—/7 TRABALHO

UNIDADE WHITE MARTINS

DATA DE NASCIMENTO +-03- /987 | IDADE
PARAMETROS OBIETIVOS
PESO 98 xg | ALTURA _AHY em
PA SISTOLICA 154 mmHg

PARAMETROS SUBJETIVOS

=
ESCALA DE SONOLENCIA DE EPWORTH

QUAL E A PROBABILIDADE DE VOCE “COCHILAR” OU ADORMECER NAS SITUACOES QUE SERAO APRESENTADAS A SEGUIR, EM CONTRASTE
COM ESTAR SENTINDO-SE SIMPLESMENTE CANSADO? 1SSO DIZ RESPEITO AO SEU MODO DE VIDA COMUM, NOS TEMPQS ATUAIS. AINDA
QUE VOCE NAO TENHA FEITO, OU PASSADO POR NENHUMA DESSAS SITUAGOES, TENTE CALCULAR COMO PODERIAM TE-LO AFETADO.
UTILIZE A ESCALA APRESENTADA A SEGUIR PARA ESCOLHER O NUMERO MAIS APROPRIADO PARA CADA SITUAGAO:

NENHUMA CHANCE DE COCHILAR

PEQUENA CHANCE DE COCHILAR

= MODERADA CHANCE DE COCHILAR

3 = ALTA CHANCE DE COCHILAR

o
1
2

SITUACAO « CHANCE DE COCHILAR.
SENTADO(A) E LENDO 0 (31 ()2 {)3
ASSISTINDO TV RO ()1 ()2 ()3
SENTADO({A) EM LUGAR PUBLICO (EX: SALA DE ESPERA) =0 ()1 ()2 ()3
COMO PASSAGEIRO{A} DE TREM, CARRO OU ONIBUS, ANDANDO 1 HORA
SEM PARAR Ro ()1 ()2 ()3
" DEITANDO-SE PARA DESEANSAR A FARDE, QUANDO AS CIREUNSTANEIAS | . . L
' PERMITEM WO it )z )3
. SENTADO(A) E CONVERSANDO COM ALGUEM &0 ()1 ()2 ()3
SENTADO{A) CALMAMENTE APOS O ALMOGO SEM ALCOOL &o ()1 ()2 ()3
DIRIGINDO ENQUANTO PARA POR ALGUNS MINUTOS EM VIRTUDE DE @o ()1 (12 ()3
TRANSITO INTENSO
TOTAL DE PONTOS U PONTOS

HISTORIA PATOLOGICA PREGRESSA

HIPERTENSAO ARTERIAL? SIM ( ) NAOR) DIABETES SIM () NAO&)
USQ DE MEDICACAO CONTINUA? | Sim { ) NAO €4 -___SE SIM; ESPECIFICAR QUAL.
jaS
GiaNon2© pe
pe G '

A%




DATA I M) /06 /200 | ASSINATURA DO MOTORISTAY W]y WA CJUTIG, I~ Sz Deh

CONCLUSAO/CONDUTA: ADPTo -

DATA

- - - ? —-———- - e e - o o -

PARAMETROS/CONDUTA/CRITERIOS NOS 24505 DE APNEIA DO SONG

PARAMETROS OBJETIVOS: {
1- HIPERTENSAQ ARTERIAL SISTEMICA: PA SISTOLICA > 130mmHg e PA DIASTOLICA > 85mmHg;
2- [NDICE DE MASSA CORPOREA {IMC): > 30Kg/m?2;
3= PERIMETRQ.CERVICAL: HOMENS > 45cm E MULHERES > 38cm;-
4- CLASSIFICACAO DE MALAMPATTI MODIFICADO: CLASSE 3 OU 4.
PARAMETRO SUBJETIVO:
SONOLENCIA EXCESSIVA MEDIDA POR MEIO DA ESCALA DE SONOLENCIA DE EPWORTH: > OU = 12
CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE PARA POLISSONOGRAFIA:

- ESCORE NA ESCALA DE SONOLENCIA DE EPWORTH MAIOR OU IGUAL A 12; E/OU

- DOis OUMAIS lNDfCIQS OBIETIVOS DE DISTURBIOS DE SONO: HAS > 130 X 85 mmHg / IMC >30 Kg/m2/ PC>45H E38 M /
MALAMPATH 3 0U 4,

CRITERIOS E CONDUTA NO EXAME ADMISSIONAL:

O CANDIDATO QUE APRESENTAR ESCORE NA ESCALA DE SONOLENCIA DE EPWORTH MAIOR OU IGUAL A 12 E/OU QUE APRESENTAR DOIS

ﬂll I\IIAIC DI\DRI\A:TD(\C nﬂll:'ﬂ\lﬂc nE I"\ICTI IDRINCG NE CAMN DEVE CED ENCARINMUAND DADA DO ISSONOGDRAFRIA E CC l\lEf‘ECSAR!O
’
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PARECER DO MEDICO ESPECIALISTA.
NOS CASQS DIAGNOSTICADOS COMO GRAVES NA POLISSONOGRAFIA CONSIDERAR INAPTOS PARA A FUNCAO.

NOS CASOS DIAGNOSTICADQS COMO LEVES / MODERADOS NA POLISSONOGRAFIA, ENCAMINHAR AO ESPECIALISTA. NAO HAVENDO
1 QUTRAS INTERCORRENCIAS OU IMPEDIMENTO PELO MEDICO ESPECIALISTA, CONSIDERAR APTOS TEMPORARIARMENTE E ENCAMIMHAR |

W e L= o) [ 1 ey L Tt St 8wt o TSuNwrtivssITz 34 UL

PARA TRATAMENTO COM ACOMPANHAMENTO TRIMESTRAL.

CRITERIOS E CONDUTA NO EXAME PERIODICO:
CONSIDERAR OS MESMOS CRITERIOS E CONDUTAS DO EXAME ADMISSIONAL, APLICANDO O PROTOCOLO APNEIA DO SONO ANUALMENTE.

PARA OS MOTORISTAS EM OPERACAO SE O DIAGNOSTICO FOR DE NATUREZA GRAVE, AFASTAR TEMPORARIAMENTE, PROVIDENCIAR
CONSULTA COM O MEDICO ESPECIALISTA, DE IMEDIATO, E INICIAR TRATAMENTO, RETORNANDO EM SEGUIDA PARA A ATIVIDADE COM A
LIBERACAO POR PARTE DO MEDICO ESPECIALISTA ATRAVES DE ATESTADO. FICARA EM ACOMPANHAMENTO TRIMESTRAL.

PARA 0OS MOTORISTAS EM OPERAGAO COM DIAGNOSTICO DE LEVE/MODERADO, ENCAMINHAR PARA TRATAMENTO E

ALrMNAGNDARILARACAITM TRIRAELST ﬂAI RII\I‘\ LIAVICAIMYA DECTRIAARS A I\liE’hl CAIALICTA AARTIAINIAD
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AGGI

RADIOLOGIA

Prot ocol 0: 26061010415543 Dat a: 10/ 06/ 2026
Paci ent e: W LLI AM DOUGLAS DE SOUZA DI AS
Nasc.: 17/ 03/ 1989 RG:17262470-SSP/ Mr CPF: 73823228153

Exane : ELETROCARDI OGRAVA  ECG

Resul t ado

FC =63 BPM (VARI A DE DE 50 A 100BPM DE ACORDO COM AS ULTI MAS DI RETRI ZES DE ECG DA SBC).

P-R= 0,12S (NORVAL = 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 PATOL6G CA SE AMPLI TUDE FOR PELO MENCS 25% DA
ONDA R

QTC = 0,36S (NORMAL = 0,34 A 0,45S P/ HOVENS A 0, 47S P/ MULHERES).

R TMO SI NUSAL.

SAQRS = +30° (NORMAL = O A 90°, ALGUNS AUTORES CONSI DERAM NORMAL = -30 A +110°).

| npressédo di agnésti ca

DENTRO DOS PARAMETROS NORMAI S.

/(/
DRA. JAM LA E XAVI ER

Car di ol ogi st@Dr(;Ry 422 RQE 4016 Mr
. danfil vier

v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=1492873412084 169621083897

AV. GENERAL MELLO, 227 - POGAO - CEP 780 | 5-300 - CUIABA - MT
FONE: (65) 3055-205 | - IMAGGI@IMAGGI.COM.BR




ATENDIMENTO CLINICO
EXAME N.° 827122

hismet
Paciente
Nome : WILLIAM DOUGLAS DE SOUZA DIAS
CPF : 73823228153 Cargo : MOTORISTA DE TRANSPORTE -
FRETAMENTO
RG : 17262470/SSP/ MT Nascimento : 17/03/1989

Self Report Questionnaire
Instrumento de rastreamento de TMC - SRQ 20 - Versao para lingua portuguesa

1.Tem dores de cabeca freqlentes? ( )
2.Tem falta de apetite? ( )
3.Dorme mal? ( )
4.Assusta-se com facilidade? ( )
5.Tem tremores nas méos? ( )
6.Sente-se nervoso(a), tenso(a), ou preocupado(a)? ( )
7.Tem ma digestéo? ( )
8.Tem dificuldade de pensar com clareza? ( )
9.Tem se sentido triste ultimamente? ( )
10.Tem chorado mais do que o costume? ( )Sim ( X)Nao
11.Encontra dificuldades para realizar suas atividades diarias? ( )
12.Tem dificuldade para tomar decis6es? ( )
13.Tem dificuldades no servigo?(seu trabalho Ihe causa sofrimento)? ( )
14.E incapaz de desempenhar um papel util em sua vida? ( )
15.Tem perdido o interesse pelas coisas? ( )
16.Vocé se sente uma pessoa inutil, sem préstimo? ( )
17.Tem tido idéias de acabar com a vida? ( )
18.Sente-se cansado(a) o tempo todo? ( )
19.Tem sensacbes desagradaveis no estomago ? ( )
20.Vocé se cansa com facilidade? ( )

Nota de corte:6. Acima de 06 pontos encaminhar para avaliagdo com a Psicologa ou psiquiatra, dependendo da
gravidade.

Cuiaba-MT, 10 de junho de 2026

Nacional de

nal O
a da Informacdo

Comeo validar o documento pele ITL:
Leia o gr-code e siga as intrucdes na pagina que serd aberta.




