hismet

ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

CNPJ: 01637895018422
Razdo Social: VOTORANTIM CIMENTOS SA

Endereco: ROD. MT 401 N.° S/N

Cidade /UF: CUIABA /| MT

Fantasia: VOTORANTIM CUIABA

Complemento : KM 14,4 ZONA RURAL FAZ. BELA
\NI_RTA
CEP: 78108000

Funcionario

Nome : Edinei Araujo Batista
CPF: 81148143572
RG : 634857100/ SSP BA

Setor:

Cargo:

GERAL
ENGENHEIRO DE SEGURANCA DO TRABALHO PL

Nascimento: 07/07/1990

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 : SIM

RESULTADO OLHO DIREITO :J1
RESULTADO OLHO ESQUERDO : J1

Teste Cromatico

Visao Cromatica: NORMAL

Usa lente/6culos: Nao

Resultado: NORMAL

Cuiaba 28 de setembro de 2026

Dra. Maria { | F. de Macedo
ica

CRM-MT 17875

~

Dra. Mariana Azevedo Ferreira de Macedo Moresco
CRM-MT 17375
NIS 269.34097.59-7

Autenticagdo Assintatura :D1DE1676B33BBA452DE7273857566251
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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Pagina :

Exame n.° :848163

m7m

CPF :811.481.435-72
CNPJ :01.637.895/0184-22
Nascimento :07/07/1990 Idade : 36 anos
Motivo :Mudanga de Riscos OcupacioBatsr :GERAL
Repouso :14h

Data do Exame : 28/09/2026

Paciente :Edinei Araujo Batista

Razéo :VOTORANTIM CIMENTOS SA

RG :634857100/SSP BA

Fungdo :ENGENHEIRO DE SEGURANCA DO TRABALHO PL

Orelha Direita

db 0,125 0,25 05 0751 15 2 3 4 6 8 (khz)
-1

\ -\

Aérea
Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6 8

Audiometria

Orelha Esquerda

db 0,125 0,25 05 0751 15 2 3 4 6 8 (khz)
-1
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Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6
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Médias Tritonais

Khz 0,25 0,5 1 2 3 4 6
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Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 =
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db 15 10 15 13 15 20 20 18

Khz 0,5 1 2 = 3 4 6 =
OE
db 15 10 10 12 15 20 25 20

Laudo Clinico OD

Audigdo normal

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)

E rém,pic:»
o Soupaciond
Audiologia Clinjca ¢
! IM(:ﬁt-‘a 552078

Emanuel Sempio;"f
Fonoaudiologo
CRFa 5 -5297 -

Assinatura eletronica :01C3208AE682E8537650791CADD2336D

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

Edinei Aranje Batista
** Assinado por biometria **

Modelo do Audiometro :AVS500 - VIBRASOM
Ultima Aferigao :12/08/2026

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



AGGI

RADIOLOGIA

Pr ot ocol 0: 26092810313445 Dat a: 28/ 09/ 2026
Paci ent e: EDI NEI ARAUJO BATI STA
Nasc.: 07/ 07/ 1990 RG:634857100-SSP BA CPF: 81148143572

Exane : ELETROCARDI OGRAVA  ECG

Resul t ado

FC = 75BPM (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 = 0,40S (NORMAL = 0,34 A 0,45S P/ HOMVENS A 0, 47S P/ MJILHERES).

R TMO SI NUSAL.

SAQRS = 0° (NORMAL = 0 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=303645685654! 62548289 21

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

Prazes am culdar do vocb CENTRO M LSPEOAL DADE DR ASNOATCA
PNCQ
Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
598872 Edinei Araujo Batista Masculino 36 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
29/09/2026 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 81148143572 Hismet

GLICEMIA EM JEJUM

Método: Enzimatico Colorimétrico Material: Soro Coletado em: 29/09/2026 Liberado em: 29/09/5026 10:49

Valores de

Referéncia:

70 299 mg/dL

Histérico de Resultados
83 mg/dL

18/02/2026

Assinado Digitalmente

90 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

CNES: 3055612




HISMET - MEDICINA DO TRABALHO
AV. GENERAL MELLO, 227. POCAO. CUIABA MT
Tel. (65)3321-7051

ID: 848163 Data de nascimento07/07/1990
Primeiro NomeEDINEI ARAUJO Sexo : Macho
Sobrenome: BATISTA Peso (kg): 116.0
Data: 28/09/2026 Altura (cm): 181.0
Capacidade Vital Forgada V(l) —— BEST #1 - 28/09/2026 09:36
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Parametro UM Descricao Prev. BEST#1 % Prev.
Best FVC  I(btps) Melhor Capacidade Vital Forcada 5.15 3.44 66.9
FVC I(btps) Capacidade Vital Forgcada 5.15 3.44 66.9
FEVA I(btps) Volume Exp Forgcada em 1 seg 4.25 3.07 72.3
PEF I/sec Pico de Fluxo expiratério 9.72 6.98 71.9
PIF I/sec Pico de Fluxo Inspiratério 2.78
FEV1/FVC% % FEV1 em % da FVC 80.7 89.2 110.5
FEF25-75% l/sec Fluxo expiratério médio forcado 4.66 4.74 101.6
MEF75% I/sec Fluxo Exp Max @ 25% FVC 8.37 6.92 82.7
MEF50%  I/sec Fluxo Exp Max @ 50% FVC 5.39 6.22 115.3
MEF25% I/sec Fluxo Exp Max @ 75% FVC 2.45 2.01 81.9
FET100% sec Tempo de Expiragao forgada 2.8
PEFr I/min Pico de Fluxo expiratério (I/min) 582.9 418.9 71.9

Diagnéstico:
Anormalidade Moderado
Impresso 28/09/2026




IMAGGI CLINICA DE RADIOLOGIA POR IMAGEM
/[AGG' Avenida General Melo, N°227 XDB5

Dom Aquino - Cuiaba - MT (65) 3055-5926

FOLHA DE LEITURA RADIOLOGICA — CLASSIFICAGAO INTERNACIONAL DE RADIOGRAFIAS DE PNEUMOCONIOSE - OIT

Nome: EDINEI ARAUJO BATISTA RG: NAO INFORMADO Sexo: MASCULINO
Data Nasc.: 07/07/1990 CPF: 81148143572 Controle: NAO INFORMADO Data 28/09/2026
Empresa: IMAGGI CLINICA DE RADIOLOGIA E DIAG POR Indicacdo: - Funcéo:
Raio-X digital: [X]Sim [ ]Nao Leitura em negatoscopio: [ ]Sim [X] N&o
1A - Qualidade técnica: [X]1 [ ]2 [ I3 [ 14 1B - Radiografianormal: [ ]Sim (finalizar a leitura)[X] N&do
Comentario: null (passe para a segéo 2)

2A - Alguma anormalidade de parénquima consistente de com pneumoconiose? [ ] Sim (complete 2B e 2C)
[X] N&o (passe para a secao 3)

2B - Pequenas opacidades 2C - Grandes opacidades
A) Formas e tamanhos b) Zonas C) Profuséo 0[x] Al ] B[ ] cl ]
Primarias Secundarias D E O/[ 10/0[ 10/ ]

pl Isl1plIsl] (1 (1 wo[ ]ii[]12f]
al ] tf Tal 1t[] (1 01 2af]2rf] 23]
rilul Jrl ] oul ] (1 01 320 ]3B[]3+]

3A - Alguma anormalidade pleural consistente com pneumoconiose? [ ] Sim (complete 3B, 3C e 3D)
[X] Nao (passe para a secéo 4)

3B - Placas [ 1Sim [X]Né&o
e Extensdo da parede Largura (opcional)
Locg) Calcificacdo (combinado perfil e frontal) (minimo de 3mm para
Parede em perfil  O[ ] D[ | E[ ] O 1D[]El ] oL 1D0 11 120131 DI 1Al IB[1C[]
Frontal O 1D[ ]EI O 1D[ ]El ]I Of TEL 11[ T2[ 13[1 E[ TAl 1B[]1C[ ]
; Até 1/4 da parede lateral = 1 Até 1/4 da parede lateral = 1
Diaf 0 D E 0 D E
e ‘Wi (100 TE [1D0TE 1/4 a 1/2 da parede lateral = 2 1/4 & 1/2 da parede lateral = 2
Outros locais Of 1D[ ]El I O 1D[ ]E I > 1/2 da parede lateral = 3 > 1/2 da parede lateral = 3
3C - Obliteracé&o do seio O[ 1D[ ]1ET[ ]
3D - Espessamento pleural [ 1Sim [X]Néao
. Extensdo da parede Largura (opcional)
Local Calicagao (combinado perfil e frontal) (minimo de 3mm para
Parede em perfil  O[ ] D[ ] E[ 1] O 1D 1E[ 1 O 1D0 11 120131 DI 1AL IB[1C[ ]
Frontal O 1D[ ]E 1 O 1D[]El ] OO TEL 11[ T2[ 131 E[ TAL 1B[]1C[ ]
Até 1/4 da parede lateral = 1 3as5mm=a
1/4 &4 1/2 da parede lateral = 2 5410 mm=>b
> 1/2 da parede lateral = 3 >10mm=c

4A - Outras anormalidades? [X] Sim (complete 4B) [ ] Nao (finalizar leitura)

4B - Simbolos: (*) od: Necessario um comentario.

aal|at|ax|bu]|calcg|lcn|co|cp|cv|di|ef|em|es| fr|hi|lho|id]|ih ]|kl |me|lpa|pb| pi|px|ra|rp|tb]|od

Descrigcao do item 4B: aa = Aorta aterosclerética | at = Espessamento pleural apical significativo | ax = Coalescéncia de pequenas opacidades | bu = Bolhas |
ca = Cancer | cg = Nédulos ndo pneumoconiéticos calcificados | cn = Calcificagdo de pequenas opacidades pneumoconiéticas | co = Anormalidade de forma e
tamanho do coragdo | cp = Cor pulmonale | cv = Cavidade | di = Distor¢éo significativa de estrutura intratoracica | ef = Derrame pleural | em = Enfisema | es =
Calcificagdes em casca de ovo | fr = Fratura(s) de costela(s) recente(s) ou consolidada(s) | hi = Aumento de ganglios hilares e/ou mediastinais | ho =
Faveolamento | id = Borda diafragmatica mal definida | ih = Borda cardiaca mal definida | kI = Linhas septais (kerley) | me = Mesotelioma | od = Outras
doencgas | pa = Atelectasia laminar | pb — Banda(s) parenquimatosa(s) | pi = Espessamento pleural de cisura(s) interlobar(es) | px = Pneumotérax | ra =
Atelectasia redonda | rp — Pneumoconiose reumatéide | tb = Tuberculose

4AC - Comentarios: <p>INDICE CARDIO-TORACICO AUMENTADO.</p>

Belo Horizonte, segunda-feira, 28 de
setembro de 2026 Dr Ronaldo Zupo
18:02:46
CRM 13252 | RQE 555

Escaneie 0 QRCode ou acesse https://sistema.wmilaudos.com/validar e informe o XOGESECCBJMJ4RPH




