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Exame n.° :839389

CPF :086.219.211-03

CNPJ :01.536.085/0006-02
Nascimento :29/11/2005
Motivo :Admissional
Repouso :14h

Data do Exame : 10/08/2026

Paciente :Victor Gabriel Ayarde Silva

Idade : 20 anos
Setor :OPERACIONAL
Fungao :BORRACHEIRO

Razéo :PNEULANDIA COMERCIAL LTDA
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Laudo Clinico OD

Audigdo normal

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

et o -7

NIS : 19030722315

13330°

Assinatura eletronica :5E4F134043787DEB4ACBBDAA8948243C
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Victor Gabrie Ayande Silva

** Assinado por biometria **

Modelo do Audiometro :AS-60 - AUDITEC
Ultima Aferigao :12/08/2025

Orelha Esquerda
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Laudo Clinico OE

Audigdo normal

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

Av. Filinto Muller, n°911, Varzea Grande - MT CEP 78.110-300 Tel. 65-3029-1088 / 3029-1085




hismet Avaliacao de Fator Psicossocial

CNPJ : 01536085000602 Fantasia : PNEULANDIA COMERCIAL LTDA

Razéo Social : PNEULANDIA COMERCIAL LTDA

Enderego : AV. ULISSES POMPEO DE CAMPOS N.° 953

Complemento :

Cidade / UF : VARZEA GRANDE/MT CEP: 78110600

Funcionario

Nome : Victor Gabriel Ayarde Silva Setor: OPERACIONAL

CPF : 08621921103 Cargo: BORRACHEIRO
RG: / Nascimento: 29/11/2005 00:00:00
Questionario
Tem dores de cabeca freqiiente? SIM( ) NAO(X)
Tem falta de apetite? SIM( ) NAO(X)
Dorme mal? SIM( ) NAO(X)
Assusta-se com facilidade? SIM( ) NAO(X)
Tem tremores na maos? SIM( ) NAO(X)
Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou preocupado(a)? SIM( ) NAO(X)
Tem ma digestdo? SIM( ) NAO(X)
Tem dificuldade de pensar com clareza? SIM( ) NAO(X)
Tem se sentido triste ultimamente? SIM( ) NAO(X)
Tem chorado mais do que de costume? SIM( ) NAO(X)
Encontra dificuldade de realizar suas atividades diarias? SIM( ) NAO(X)
Tem dificuldade de tomar decises? SIM( ) NAO(X)
Tem dificuldade no servigo? (seu trabalho lhe causa sofrimento)? SIM( ) NAO(X)
E incapaz de desenpenhar um papel Gtil em sua vida? SIM( ) NAO(X)
Tem perdido o interesse pelas coisas? SIM( ) NAO(X)
Vocé se sente uma pessoa inutil, sem préstimo? SIM( ) NAO(X)
Tem tido idéias de acabar com a vida? SIM( ) NAO(X)
Sente-se cansado(a) o tempo todo? SIM( ) NAO(X)
Tem sensagoes desagradaveis no estomago? SIM( ) NAO(X)
Vocé se cansa com facilidade? SIM( ) NAO(X)
Concluséo

Sem indicativos significativos de sofrimento psiquico.

Data de emisséao : 10 agosto 2026

Ca
CRM-MT 13330

Dra. Carolina Vieira Ormonde
CRM-MT 13330
NIS 19030722315

Av. General Mello, N° 227, Dom Aquino. Cuiaba - MT Tel.:(65) 3321-7051
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Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
592985 Victor Gabriel Ayarde Silva Masculino |20 ()
Atendido em: |Profissional Solicitante: Registro Geral: Convénio:
10/08/2026 IDr. (a) Rafael Correa da Costa CPF: Hismet

HEMOGRAMA

Método: Automacdo XNL550 Material: PLASMA EDTA

Eritrograma

Hemédcias em milhdes/ mm3.........: 4,48

Hemoglobina em g/dL..............: 14,1

Hematdécrito em $.. .. iine .t 40,2

Vol. Glob. Média em fl...........: 89,7

Hem. Glob. Média em pg......vo...: 31,5

C.H. Glob. Média em g/dL.........: 35,1

RDW . it i it it e e e e e e e e et et e et 12,5

Leucograma

LeucdcitoS. v 6.270/mm?
Neutrd6filoS.....eeeu...: 46,1% 2.890/mm? 50 a
BlastoS.veeeeeeeeennnns 0,0% 0/mm?3 0
PromielocitoS.........: 0,0% 0/mm?3 0
MielocitoS..eeeweenen..: 0,0% 0/mm?3 0
Metamielocitos........: 0,0% 0/mm?3 0
Bast®eS . vt 0,0% 0/mm?3 0 a
SegmentadosS...........: 46,1% 2.890/mm? 50 a
FEosinofiloS...........: 3,3% 207 /mm? 2 a
BasofiloS..eeeeeenennn.s 1,0% 63/mm?3 0 a
Linfécitos tipicos....: 39,6% 2.483/mm? 25 a
Linfécitos atipicos...: 0,0% 0/mm? 0
MondcCitoS. v e v e v et 10,0% 627 /mm?3 2 a
Plaquetas

Plaquetas. e e et e e eeenneeennat 261.000/mm?

Y22 10,0/£f1

Plagquetdcrito. et i i i i i iiiieeans 0,260%

1= ) PP 11,0

Assinado Digitalmente

Suzane Naiara dos Santos Duarte
Biomeédica
CRBM - 25964

Coletado em: 10/08/2026 Liberado em:
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Valores de Referéncia

a 5,70/mm?
a 17,5g/dL
a 50,0%

a 95,0f1

a 34,0pg

a 36,0g/dL
a 15,0%

10.000/mm?
2000 a 7000
0

0
0
0
0 a 600
2000 a 7000
80 a 600
0 a 200
1000 a 3500

0
400 a 1000

150.000 a 450.000/mm?

6,7 a 10,0fL

0,100
15,0

a 0,500%
a 17,9%
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Nome:VICTOR GABRIEL AYARDE SILVA Prontuario:

Médico Solicitante: HISMET 1114436

Data: 10/08/2026 Data: 10/08/2026

Idade: 20 ANOS Data de Nasc.:
29/11/2005

RAIO-X COLUNA LOMBO-SACRA
Exame radiogréafico evidenciou:

Textura dssea normal.

Corpos vertebrais integros e alinhados.
Espacos discais conservados.

ID: Dentro de padrdes de normalidades.

ﬁ Escaneie este
codigo QR para

DR. RAUL BERNARDO PANIAGUA ELJACH visualizar as
CRM-MT 8230 - RQE N° 4157 imaaens
Titulo de Especialista em Radiologia 9
e Diagndstico por Imagem

Para sua maior comodidade, acesse seu exame pelo site www.ceico.com.br com o Protocolo e Senha disponiveis no
cabecalho do laudo.

Responsavel Técnico: Dr. Raul Bernardo P. Eljach CRM 8230-MT
Inscrigdo Pessoa Juridica CRM 437-MT
11

Ressonancia Magnética * Tomografia Multislice * Ultrassonografia 4D * Mamografia Digital * Densitometria Ossea * Raio X Digital




