
HISMET - MEDICINA DO TRABALHO
AV. GENERAL MELLO, 227. POÇÃO. CUIABÁ MT

Tel. (65)3321-7051

ID: 828405
Primeiro Nome:joeder luis oliveira
Sobrenome: CUNHA
Data: 16/06/2026

Data de nascimento:18/08/1996
Sexo : Macho
Peso (kg): 92.0
Altura (cm): 175.0

Diagnóstico:
Anormalidade Moderado

Impresso 16/06/2026

Parâmetro UM Descrição Prev. BEST#1 % Prev.

Best FVC l(btps) Melhor Capacidade Vital Forçada  4.99 

FVC l(btps) Capacidade Vital Forçada  4.99 

FEV1 l(btps) Volume Exp Forçada em 1 seg  4.19 

PEF l/sec Pico de Fluxo expiratório  9.65 

PIF l/sec Pico de Fluxo Inspiratório       

FEV1/FVC% % FEV1 em % da FVC  82.0 

FEF25-75% l/sec Fluxo expiratório médio forçado  4.85 

MEF75% l/sec Fluxo Exp Máx @ 25% FVC  8.24 

MEF50% l/sec Fluxo Exp Máx @ 50% FVC  5.38 

MEF25% l/sec Fluxo Exp Máx @ 75% FVC  2.47 

FET100% sec Tempo de Expiração forçada       

PEFr l/min Pico de Fluxo expiratório  (l/min)  578.9

 3.89     78.0   

 3.89     78.0   

 3.42     81.5   

 7.56     78.3   

 3.75            

 87.9    107.3   

 3.80     78.4   

 5.19     63.0   

 4.12     76.5   

 2.29     92.7   

 1.8             

 453.5    78.3   
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Assinado Digitalmente

  

 

Cod.:
586392

Paciente:

Joeder Luis Oliveira da Cunha
Sexo:
Masculino

Idade:
29 (A)

Atendido em:
16/06/2026

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

Cadastro de Pessoas
Físicas:  
CPF: 05553266165

Convênio:
Hismet

ACIDO HIPURICO - URINA INICIO JORNADA 0,13 g/g de creatinina
Método: CROMATOGRAFIA LÍQUIDA - HPLC   Material: Urina do inicio da jornada de trabalho   Coletado em: 16/06/2026  
Liberado em: 19/06/2026 07:48

Valores de Referência:
* A NR-7 (2018), não estabelece valores de IBMP para Início de Jornada.
*IBMP: Índice Biológico Máximo Permitido (NR7 2018).
Na ultima atualização da NR-7(2022), o Ácido Hipúrico não está entre os indicadores recomendados para ava-
liação da exposição ao Tolueno.
"Metodologia desenvolvida e validada in house seguindo protocolos de validação nacionais e internacionais." 

Nota: *ATENÇÃO PARA NOVOS VALORES DE REFERÊNCIA A PARTIR DE 30/05/202
Resultado transcrito do Laboratório Diagnósticos do Brasil.

Histórico de Resultados
0,07 g/g de creatinina 0,55 g/g de creatinina

10/06/2024 18/06/2025
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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
 



CARDIOCORE

33652581

ED TURIN MED MIRANDA REIS 65

Teste Ergométrico

Exame: 2246 Data: 16/06/2026 14:04:59Hora:

Idade: 29

Convênio:

Nome: JOEDER LUIS OLIVEIRA DA CUNHA

Prontuário:

Estatura: 175

FC máx: 191

FC submáx:

Peso: 93

Sexo: Masculino Indivíduo: Sedentário 162

kg

anos

cm

bpm

bpm

RG: CPF:

Dados do Avaliado

Laudo

I- Critérios Clínicos
Teste ergométrico realizado em esteira rolante, no protocolo de Rampa .
O(a) paciente não apresentou sintomatologia de insuficiência coronariana. 
Teste interrompido devido à exaustão aos  00:09:02  minutos.

II-Comentários de ECG de Repouso e no Pré-Esforço
O eletrocardiograma de repouso apresenta-se em Ritmo Sinusal, dentro dos limites da normalidade.

III-Comentários do ECG durante o Esforço e Recuperação
A análise dos parâmetros morfológicos durante a fase de esforço e da recuperação em comparação com o ECG de 
repouso não apresentaram alterações compatíveis com resposta eletrocardiográfica de isquemia miocárdica.

IV- Resposta Pressórica e Cronotrópica
Comportamento normal da frequência cardíaca durante o esforço e erecuperação.
Comportamneto normal pressão arterial durante o esforço e erecuperação.
Atingiu a frequência cardíaca pico de  180 bpm, que representa  94,2 %  da FC máxima predita. 

V-Avaliação de Arritmia e/ou Distúrbio da Condução
Ausência de arritmias no esforço e no repouso.

VI-Conclusão
Teste  sub máximo, interrompido por exaustão física, tendo atingido  94,2 %  da FC máxima predita. 
Sem alterações clínicas e eletrocardiográficas sugestivas de isquemia miocárdica até a frequência cardíaca atingida.
Aptidão cardiorespiratória:  Boa (AHA)  14,41 MET(s) 
 
Laudo realizado baseado na Diretriz Brasileira de Ergometria em População Adulta - 2024

Observações:
- O exame de Teste Ergométrico por si só não descarta possibilidade de doenças coronarianas, devendo-se sempre 
levar em consideração na análise da probabilidade pré-teste.
- Eletrocardiograma de repouso realizado na posição ortostática podendo apresentar variações em comparação 
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Cod.:
586392

Paciente:
Joeder Luis Oliveira da Cunha

Sexo:
Masculino

Idade:
29 (A)

Atendido em:
16/06/2026

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 05553266165 

Convênio:
Hismet

ACI ​DO TRANS MU ​CO ​NI ​CO - URI ​NA INI ​CIO DE JOR ​‐
NA ​DA In ​fe ​rior a 100 µg/L

Mé ​to ​do: CRO ​MA ​TO ​GRA ​FIA LÍ ​QUI ​DA - HPLC   Ma ​te ​rial: Uri ​na do ini ​cio da jor ​na ​da de tra ​ba ​lho   Co ​le ​ta ​do em: 16/06/2026   Li ​be ​ra ​do em: 19/06/2026 16:23 

Não é possí ​vel rea ​li ​zar o cál ​cu ​lo de cor ​reção com a crea ​ti ​ni ​na,, de ​vi ​do a um dos parâ ​me ​tros ser in ​fe ​rior ao li ​mi ​te de
quan ​ti ​fi ​cação. 

Va ​lo ​res de Re ​ferên ​cia:
*  A  NR-7  não  es ​ta ​be ​le ​ce  va ​lo ​res  de  IBE/EE  pa ​ra  Iní ​cio  de  Jor ​na ​da. 

"Me ​to ​do ​lo ​gia  de ​sen ​vol ​vi ​da  e  va ​li ​da ​da  in  hou ​se  se ​guin ​do  pro ​to ​co ​los  de  va ​li ​dação  na ​cio ​nais  e  in ​ter ​na ​cio ​nais." 

No ​ta: *ATENÇÃO PA ​RA NO ​VOS VA ​LO ​RES DE RE ​FERÊN ​CIA A PAR ​TIR DE 27/12/2022
Re ​sul ​ta ​do trans ​cri ​to do La ​bo ​rató ​rio Diagnós ​ti ​cos do Bra ​sil. 

Histórico de Resultados
98 µg/g de creatinina Ver observação µg/g de creatinina

10/06/2024 18/06/2025

  

 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

 



Exame n.º :828405

CPF :055.532.661-65 Paciente :Joeder Luis Oliveira da Cunha RG :21477019/SSP MT
CNPJ :04.563.672/0026-14 Razão :SOCIEDADE FOGAS LTDA
Nascimento :18/08/1996  Idade : 29 anos
Motivo :Periódico Setor :GERAL
Repouso :14h Função :AUXILIAR DE PRODUCAO
Data do Exame : 16/06/2026

Audiometria
Orelha Direita Orelha Esquerda
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Óssea
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Médias Tritonais
Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 = Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 =

OD
db

OE
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Laudo Clínico OD Laudo Clínico OE
Audição  normal Audição  normal

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 :09726D7777658C95DC40F2E3E52CBB08
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Joeder Luis Oliveira da Cunha__________________________________________

** 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





ATENDIMENTO CLÍNICO
EXAME N.º 828405

Paciente
Nome : JOEDER LUIS OLIVEIRA DA CUNHA

CPF : 05553266165 Cargo : AUXILIAR DE PRODUCAO
RG : 21477019/SSP MT Nascimento : 18/08/1996

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

Self Report Questionnaire
Instrumento de rastreamento de TMC - SRQ 20 - Versão para língua portuguesa

1.Tem dores de cabeça freqüentes? ( X  )Sim  (  )Não
2.Tem falta de apetite? (   )Sim  ( X )Não
3.Dorme mal?    (   )Sim  ( X )Não
4.Assusta-se com facilidade? (   )Sim  ( X )Não
5.Tem tremores nas mãos?  (   )Sim  ( X )Não
6.Sente-se nervoso(a), tenso(a), ou preocupado(a)?   (   )Sim  ( X )Não
7.Tem má digestão? (   )Sim  ( X )Não
8.Tem dificuldade de pensar com clareza? (   )Sim  ( X )Não
9.Tem se sentido triste ultimamente? (   )Sim  ( X )Não
10.Tem chorado mais do que o costume?   (   )Sim  ( X )Não
11.Encontra dificuldades para realizar suas atividades diárias? (   )Sim  ( X )Não
12.Tem dificuldade para tomar decisões?   (   )Sim  ( X )Não
13.Tem dificuldades no serviço?(seu trabalho lhe causa sofrimento)? (   )Sim  ( X )Não
14.É incapaz de desempenhar um papel útil em sua vida?  (   )Sim  ( X )Não
15.Tem perdido o interesse pelas coisas?   (   )Sim  ( X )Não
16.Você se sente uma pessoa inútil, sem préstimo? (   )Sim  ( X )Não
17.Tem tido idéias de acabar com a vida?  (   )Sim  ( X )Não
18.Sente-se cansado(a) o tempo todo? (   )Sim  ( X )Não
19.Tem sensações desagradáveis no estomago ? (   )Sim  ( X )Não 
20.Você se cansa com facilidade? (   )Sim  ( X )Não

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

Cuiabá-MT, 16 de junho de 2026

[assinatura]
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Cod.:
586392

Paciente:
Joeder Luis Oliveira da Cunha

Sexo:
Masculino

Idade:
29 (A)

Atendido em:
16/06/2026

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 05553266165 

Convênio:
Hismet

CO ​LES ​TE ​ROL TO ​TAL 273 mg/dL
Mé ​to ​do: En ​zimá ​ti ​co Co ​lo ​rimé ​tri ​co   Ma ​te ​rial: So ​ro   Co ​le ​ta ​do em: 16/06/2026   Li ​be ​ra ​do em: 16/06/2026 13:38 

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

Va ​lo ​res de Re ​ferên ​cia:
De 2  a   19 anos: In ​fe ​rior a 170 mg/dL
Aci ​ma de 19 anos : In ​fe ​rior a 200 mg/dL  

Histórico de Resultados
193 mg/dL 204 mg/dL
10/06/2024 18/06/2025

  

 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

 



 

 

 Protocolo :26061611093445
Paciente :JOEDER LUIS OLIVEIRA DA CUNHA

RG :21477019-SSP MT
Exame :ELETROCARDIOGRAMA  ECG

Data :16/06/2026

Nasc. :18/08/1996 CPF :05553266165

Resultado

FC = 47BPM (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.
RITMO SINUSAL.    
SÂQRS = +90° (NORMAL = 0 A 90°, ALGUNS AUTORES CONSIDERAM NORMAL = -30 A +110°).    

Impressão diagnóstica

BRADICARDIA SINUSAL 

___________________________________________

DRA. JAMILA LEITE XAVIER

Cardiologista CRM MT 6422 RQE 4016 MT

v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=324516807484254026584178395155



 

 

 Protocolo :26061611315945
Paciente :JOEDER LUIS OLIVEIRA DA CUNHA

RG :21477019-SSP MT
Exame :ELETROENCEFALOGRAMA CLINICO

Data :16/06/2026

Nasc. :18/08/1996 CPF :05553266165

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=462690423765828050141021201022
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Cod.:
586392

Paciente:
Joeder Luis Oliveira da Cunha

Sexo:
Masculino

Idade:
29 (A)

Atendido em:
16/06/2026

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 05553266165 

Convênio:
Hismet

GLI ​CO ​SE EM JE ​JUM 83 mg/dL
Mé ​to ​do: En ​zimá ​ti ​co Co ​lo ​rimé ​tri ​co   Ma ​te ​rial: So ​ro   Co ​le ​ta ​do em: 16/06/2026   Li ​be ​ra ​do em: 16/06/2026 13:38 

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

Histórico de Resultados
94 mg/dL 88 mg/dL

10/06/2024 18/06/2025

  

 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
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Cod.:
586392

Paciente:
Joeder Luis Oliveira da Cunha

Sexo:
Masculino

Idade:
29 (A)

Atendido em:
16/06/2026

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 05553266165 

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: 16/06/2026   Li ​be ​ra ​do em: 16/06/2026 13:50  

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

Hemá ​cias em mi ​lhões/ mm³.........: 4,26    4,30 a 5,70/mm³  

He ​mo ​glo ​bi ​na em g/dL..............: 13,2    13,5 a 17,5g/dL  

He ​mató ​cri ​to em %.................: 39,3 39,0 a 50,0%  

Vol. Glob. Mé ​dia em fl...........: 92,3   80,0 a 95,0fl  

Hem. Glob. Mé ​dia em pg...........: 31,0   26,0 a 34,0pg  

C.H. Glob. Mé ​dia em g/dL.........: 33,6    31,0 a 36,0g/dL  

RDW..............................: 12,8 11,0 a 15,0%  

Leu ​co ​gra ​ma  

Leucó ​ci ​tos............: 7.370/mm³ 3.500 a 10.000/mm³  

Neu ​tró ​fi ​los...........: 73,7% 5.432/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...........: 73,7% 5.432/mm³ 50 a 70 2000 a 7000  

Eo ​si ​no ​fi ​los...........: 0,7% 52/mm³ 2 a 4   80 a 600  

Ba ​so ​fi ​los.............: 0,4% 29/mm³ 0 a 2   0 a 200  

Linfó ​ci ​tos tí ​pi ​cos....: 18,7% 1.378/mm³ 25 a 35   1000 a 3500  

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

Monó ​ci ​tos.............: 6,5% 479/mm³   2 a 10 400 a 1000  

Pla ​que ​tas  

Pla ​que ​tas........................: 304.000/mm³ 150.000 a 450.000/mm³  

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

Pla ​quetó ​cri ​to....................: 0,320% 0,100 a 0,500%  

PDW..............................: 11,7 15,0 a 17,9%  

 

  

 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
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Cod.:
586392

Paciente:
Joeder Luis Oliveira da Cunha

Sexo:
Masculino

Idade:
29 (A)

Atendido em:
16/06/2026

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

Cadastro de Pessoas Físicas:  
CPF: 05553266165 

Convênio:
Hismet

TRI ​GLI ​CE ​RI ​DEOS 132 mg/dL
Mé ​to ​do: En ​zimá ​ti ​co Co ​lo ​rimé ​tri ​co   Ma ​te ​rial: So ​ro   Co ​le ​ta ​do em: 16/06/2026   Li ​be ​ra ​do em: 16/06/2026 13:38 

Va ​lo ​res de Re ​ferên ​cia:
Adul ​tos
De ​se ​já ​vel:.......................   < 150 mg/dL
Li ​miar Al ​to:.................  150 - 199 mg/dL
Ele ​va ​do: ...................  200 - 499 mg/dL
Mui ​to Ele ​va ​do: .................> 500 mg/dL

Va ​lo ​res Pe ​diá ​tri ​cos
< 10 anos:
De ​se ​já ​vel:.........................<100 mg/dL
Ele ​va ​do:........................... >100 mg/dL
10 a 19 anos:
De ​se ​já ​vel:.........................<130 mg/dL
Ele ​va ​do:............................>130 mg/dL 

Histórico de Resultados
72 mg/dL 120 mg/dL

10/06/2024 18/06/2025

  

 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

 


