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Protocolo de Avaliagédo dos Fatores de Risco Psicossocial

Este protocolo de avaliagao psicossocial tem por objetivo auxiliar o médico na investigagao dos riscos psicossociais conforme
definido no item 33.3.4.1 da NR-33 e noitem 35.4.1.2 da NR-35, devendo ser utilizado como instrumento de triagem para
avaliagbes mais detalhadas.
O formulario devera ser preenchido e assinado pelo trabalhador e avaliado pelo médico que concluira quanto a necessidade
ou ndo de avaliagdes especificas.
s D NAK[IS D[S I’;, </ | INSERIR O N° DO CPF DO FUNCIONARIO - INFORMAGAO OBRIGATORIA
Nome: :
TGN IRINE ] ol 1SN ININ] QN Q] §

RG: 5 ) UF / Orgédo Emissor: Data de Nascimento:

SV J12¢ oM™ NIS o B iR AL
Estado Civil: Sexo: ] Feminino E Masculino Numero de Filhos:
Procedéncia:

Com quem vocé
mora atualmente:

Mae/pai D Sogro/sogra D Conjuge D Filhos. Quantos?

D Outros

ormulario 5.686 - Rev. 00
RELACIONAMENTO
INTERPESSOAL

w | Numero de Renda Familiar:[  |até R$ 800 de R$ 800,00 & R$ 1.500,00 acima de R$ 1.500,00
= comodos da casa?
E Religido: Catdlico levange’lico |j Espirita DOutros Praticante da DSim DNéo
(U} Religiao?
7]
O | Empresa:
o
<
2 | Filial: Centro de
Custo:
Setor: Funcéo: l I | | I l
Responda as questoes abaixo: NAO SIM Se sim:
N
01 - Possui algum antecedente psiquiatrico? D Qual(is)?
N
» 02 - Possui familiares com antecedentes psiquiatricos? |:] Qual(is)?
<
o]
ﬁ 03 - Voce ja teve convulsdes? EQ ]
o
a [] Até 02 vezes semana
= 04 - Voceé faz uso de bebidas alcoolicas? & |:] . .
5 R | 1Sim, 03 vezes ou mais por semana
o . -
w [ odos os dias Uma vez por semana Uma vez por més
Q 05 - Voceé faz uso de alguma droga? l:] . ?
,_u_: N Qual(is)?
2
< .
06 - Vocé faz uso de algum medicamento? [:] [Juso continuo [leventual
\ Qual(is)?
A
07 - Sente efeitos colaterais deste medicamento? :i Qual(is)?
N
N
08 - E fumante? |- Ha quanto tempo? Quantos cigarros por dia?
N\
a0 , Com
@ Responda as questoes abaixo: \ w‘"ca Raramente frequéncia Sempre
8 09 - Costuma ouvir vozes de pessoas que ndo estdo presentes? [:l [:] l:]
% 10 - Enxerga vultos ou tem visdes? N |:| |:] [:]
E 11 - Sente-se perseguido? N ] ] ]
12 - Sente-se obrigado a agir contrério a sua vontade? m :I [:] :]
N\
R d tdo abaixo: a Rar b s
espongaa a questao abaixo: %mca amente frequéncia empre
13 - Costuma ter brigas ou entrar em conflitos? m ] | ]

Se sim, com quem s&o as brigas?

|:| Com familiares (esposa, filhos, pais, irméos)
l:l Com colegas de trabalho

N

:I Com amigos
[:] Com pessoas do convivio geral

I_F




‘Costuma ter ou sentir:

Com

Nunca Raramente frequéncia

Sempre

14 - |déias fixas e/ou permanentes
Qual(is)?

]
]

Qual(is)?

15 - Comportamentos compulsivos (sem controle) - Ndo consegue deixar de fazer:

16 - Sentimentos de tristeza e/ou deséanimo

17 - Crises de choro

18 - Sentimentos de abandono

@ CJ L L
g 19 - Insénia ou sono interrompido [ ] ] ]
g 20 - Duvidas sobre a sua prépria capacidade (] [+ 7] 7]
8 21 - Falta de apetite ou apetite excessivo D [:] D
@ || 22-Vontade de isolar-se ] ] ]
2 || 23-Mauhumor ou initagac ] E I
(= N N
Z || 24 - Cansago com facilidade S ] =] =
25 - Agressividade \[E\ (N I:] =
26 - Desejo de morrer ou de se matar N ] ] o]
27 - Preocupacdes permanentes &\ |:|
Qual(is)?
\
28 - Agitagao AN ] ] 0e
29 - Falta de concentragao m |:| I:| I___]
30 - Medo de altura [ ] B
31 - Medo de espagos fechados :] [:] [::]
35 - Medo de escuro & [:] [:] |__—__I
33 - Outros medos (especificar) IXI D D D
N
Assino como prova de ter declarado a verdade
-~ RS- |
Foiaet 030\ o ——
v Local Data Assinatura do Funcionario /
/
Orientagao Espago Temporal: E(Slm Nao
O paciente consegue localizar-se no tempo e no espago? Sabe onde esta, dia da semana, data, etc.?
Aspecto Geral: si ] N3
O paciente esta vestido de maneira adequada, sua aparéncia ¢ de asseio, penteado, postura adequada durante a consulta? ? a0
Comportamento: ) 1
O paciente apresenta gesticulacdo normal (sem exageros ou excessivamente imovél)? Sua fascies é normal, sem apresentar Sim Nao
alteracbes na sua mimica facial? S /
o
g || Fal Sim N&o
‘g Percebe-se alguma alteragao na sua fala (aceleragdo ou lentidao)? ,
/
2
2
w
% Parecer: [__|Existe a necessidade de encaminhamento do N&o existem indicios objetivos no momento que
o paciente para avaliagé@o psicologica/psiquiatrica para exijam algum encaminhamento para avaliacédo
& a definicdo de sua aptido para trabalhos em espago specializada ndo havendo contra-indicagdo para
o confinado ou em altura. balhos em espago confinado ou em altura.
[

Profissional de satide responsavel:

Credenciado:

Megg—&d&n{ Ol/QD!ta/aOlG




AGGI

RADIOLOGIA

Pr ot ocol 0: 26010711520132 Dat a: 07/ 01/ 2026
Paci ent e: GABRI EL DA SI LVA MOURA
Nasc.: 11/ 03/ 1996 RG: 3136079-SSP DF CPF: 04792905125

Exanme : ELETROENCEFALOGRAVA CLI NI CO

Resul t ado

A ATI VI DADE ELéTRI CA CEREBRAL DE REPOUSO MOSTROU- SE SI MMTRI CA ENTRE 4REAS HOWMHLOGAS,
ORGANI ZADA, CONSTI TUi DA POR UM RI TMO ALFA DOM NANTE, 09- 10HZ DE MéDI A AMPLI TUDE, COM
PREDOM NI O NAS REGQ 6ES POSTERI O

AUSENCI A DE ATI VI DADE EPI LEPTI FORME.

DURANTE TODO O DECORRER DO EXAME, MESMO COM A ATI VAcAO PELA H PERPNél A, NaO FORAM
REG STRADCS GRAFOELEMENTOS PATOLOG CCS.

ELETROENCEFALOGRANVA DI G TAL, REALI ZADO DURANTE VI G LI A, EM CONDI ¢BES TéCNI CAS

SATI SFATORI AS.

| npressédo di agnésti ca

DENTRO DOS PARAMETROS NORMAI S.

C
v1.0 Chave:http://sistema.imaggi.com.br/validar.php?chave=015429744781511130735745030791

AV. GENERAL MELLO, 227 - F’OQAO - CEP 780 15-300 - CUIABA - MT
FONE: (65) 3055-205 | - IMAGGI@IMAGGI.COM.BR




AGGI

RADIOLOGIA

Pr ot ocol 0: 26010712131232 Dat a: 07/ 01/ 2026
Paci ent e: GABRI EL DA SI LVA MOURA
Nasc.: 11/ 03/ 1996 RG: 3136079-SSP DF CPF: 04792905125

Exane : ELETROCARDI OGRAVA  ECG

Resul t ado

FC = 78BPM (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 S| NUSAL.

SAQRS = +60° (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=2072564 122058 12564854291

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




HISMET - MEDICINA DO TRABALHO
AV. GENERAL MELLO, 227.TEL. (65)3321-7051
www.hismet.com.br

Data da Visita
07/01/2026

Impresso em
07/01/2026

Nome ID1 Sexo |dade Peso (kg) Altura (cm)
GABRIEL DA SILVA MOURA 788180 Masculino 29,8 109,00 183,0
Agrupamento D.0.B. 1D2 BMI (kg/m2) Fumante Anos deTabag.... | Cig/Dia
- 11/03/1996 - 32,5 Nao - -
Técnico Médico (lasse 2 Etnia
- -- - Outros/Nao Especificado
CAPACIDADE VITAL FORCADA Imprimir Resultado dos testes Definir previsao Posicao do Teste
11:18 GLI SENTADO
Meas.  Pred % Pred zscore 14—
FVC L 3,78 5,38 70 | — 1 y
FEV1 L 3,42 446 77 I i
FEV1/FVC% % 90,6 833 109 CTeT 10—
FEVI/Nemax% % 90,6 83,3 109 T 8_-
8- 6
7. o
6- 3 4
3 5- Fve 2 2 OFEer75%
g 4 OFev1 £ 2%
=] -
E 3 0 FYE
21 — Pré 22—
1 4
i e e R ]
-1 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 —6—- — Pré
Tempo (s) 4
e e e e I L L I
10 1 2 3 4 5 6 7 8
Volume (L)
Interpretacao

0 individuo tem uma relacdo FEV1/FVC% de 90,6% que esta dentro do limite normal e um valor FVC de 3,78 L que estd abaixo de LLN. Os resultados do teste indicam
uma POSSIVEL RESTRICAQ.

Assinatura:

Impresso por Administrator 1/1 omnia 2.2



08/01/2026, 07:13

U

UltracenterSaude

Prazes em culdar de votd

9
LABOCENTER o

ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/2976815

7

XAME

PNCQ

Cod.: Paciente: Sexo: Tdade:
565705 Gabriel da Silva Moura Masculino |29 (&)
Atendido em: |Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Convénio:
07/01/2026 IDr. (a) Rafael Correa da Costa g;;fcgj;%%m% Hismet
HEMOGRAMA

Método: Automacdo XNL550 Material: PLASMA EDTA Coletado em: 07/01/2026 Liberado em: 07/01/2026 15:56
Eritrograma Valores de Referéncia
Hemédcias em milhdées/ mm3.........: 5,27 4,30 a 5,70/mm?
Hemoglobina em g/dL......veuuen..: 13,9 13,5 a 17,5g/dL
Hematdécrito em %.....0viiivee.t 43,8 39,0 a 50,0%

Vol. Glob. Média em fl...........: 83,1 80,0 a 95,0f1
Hem. Glob. Média em pg......vo...: 26,4 26,0 a 34,0pg
C.H. Glob. Média em g/dL.........: 31,7 31,0 a 36,0g/dL
RDW e v e et e e e e e e e ettt eeeeeeeeeeeeaat 12,9 11,0 a 15,0%
Leucograma

Leucdcitos....cvveut 7.660/mm? 3.500 a 10.000/mm?*
Neutré6filos...........: 69,5% 5.324/mm? 50 a 70 2000 a 7000
BlastoS..ueeeeeeeennnns 0,0% 0/mm? 0 0
Promielocitos.........: 0,0% 0/mm? 0 0
MielocitOS...veweeen. .t 0,0% 0/mm? 0 0
Metamielocitos........: 0,0% 0/mm?3 0 0
BastdesS. vt 0,0% 0/mm?3 0 a6 0 a 600
SegmentadoS...........: 69,5% 5.324/mm? 50 a 70 2000 a 7000
FEosinofilos...........: 1,0% 77 /mm? 2 a4 80 a 600
Basofilos......oeuo..: 0,7% 54 /mm? 0a?2 0 a 200
Linfécitos tipicos....: 22,3% 1.708/mm? 25 a 35 1000 a 3500
Linfécitos atipicos...: 0,0% 0/mm? 0 0
MondcitoS. v et 6,5% 498 /mm?3 2 a 10 400 a 1000
Plaquetas

Plaguetas. .ttt eennnnnas 287.000/mm? 150.000 a 450.000/mm?
Y2122 10,8/f1 6,7 a 10,0fL
Plagquetdcrito. et i i i i i iiiieeans 0,310% 0,10 a 0,50%

PDW . ettt ettt et et 12,4 15,0 a 17,9%

Assinado Digitalmente

https://ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/2976815

—

Dr. Bruno Bini Napoledo

Biomédico
CREBM - 2121

12



08/01/2026, 07:13 ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/2976815

A interpretacdo de qualquer teste com finalidade diagndéstica ou progndéstica depende de avaliacéo
conjunta dos dados clinicos e da histdéria médica do paciente.
Responséavel Técnico: Bruno Bini Napoledo - CRBM 2121

Endereco: Av. General Vale, 350, Bandeirantes.

Telefone:65-99295 3662
CNES: 3055612

https://ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/2976815 2/2



08/01/2026, 07:13 ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/2976816

U S P4

UltracenterSatde LABOCENTER gioexame

Prazes em culdar de vocd

PNCQ

Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
565705 Gabriel da Silva Moura Masculino [29 (&)
Atendido em: |Profissional Solicitante: g‘?dfaStro de Pessoas Convénio:

isicas: ;
07/01/2026 IDr. (a) Rafael Correa da Costa CPF: 04792905125 Hismet
GLICOSE EM JEJUM 76 mg/dL

Método: Enzimdtico Colorimétrico Material: Soro Coletado em: 07/01/2026 Liberado em: 07/01/2026 15:00

Valores de Referéncia:
70 a 99 mg/dL

Historico de Resultados
85 mg/dL

23/01/2025

——

Dr. Bruno Bini Napoledo
Biomédico
CREBM - 2121

Assinado Digitalmente

https://ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/2976816

12



08/01/2026, 07:13 ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/2976816

A interpretacdo de qualquer teste com finalidade diagndéstica ou progndéstica depende de avaliacéo
conjunta dos dados clinicos e da histdéria médica do paciente.
Responséavel Técnico: Bruno Bini Napoledo - CRBM 2121

Endereco: Av. General Vale, 350, Bandeirantes.

Telefone:65-99295 3662
CNES: 3055612

https://ultracenter.sisvida.com.br/resultados/exame/2976816 2/2



-

Nome:

Assinatura Candidato:

Conclus3o:

TESTE DE ISHIHARA (cores)

Qual N° vocé vé na imagem ?

__Qreesl DR SNNM ceeNOR  Data &JQ.&_J_QQQ é

T

$ose, o @B
it Se8irea

Voceé acertou todas as questdes, provavelmente vocé nao sofre de daltonismo.

DVocé nao acertou todas as questoes, talvez vocé tenha um grau de daltonismo, sugerimos uma
consulta com um médico especialista.




hismet TESTE DE ROMBERG N° 788180

CNPJ: 08100057000174 Fantasia: TECNOGERA

Razdo Social: TECNOGERA - LOCACAO E TRANSFORMACAO DE ENERGIA SA

Enderego : AV. ADOLFO PINEIRO N.° 2058 Complemento : 11 ANDAR COML. ALPHAVILLE
Cidade/UF: SAO PAULO / SP CEP : 04734003

Funcionario

Nome : Gabriel da Silva Moura Setor: GERAL

CPF : 04792905125 Cargo: TECNICO MANUTENCAO I

RG: 3136079/ SSP DF Nascimento: 11/03/1996

Paciente submetido a exame neurolégico para avaliar a ataxia de natureza sensorial.

( X') Romberg Negativo.
() Romberg Positivo.

Conclugéo: Normal

Cuiaba 7 de janeiro de 2026

Dr. Jodo Batista de Almeida Junior
CRM-MT 15709
NIS 269.85078.64-6

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




hismet

ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

CNPJ: 08100057000174

Fantasia: TECNOGERA

Razéo Social: TECNOGERA - LOCACAO E TRANSFORMACAO DE ENERGIA SA

Endereco: AV. ADOLFO PINEIRO N.° 2058

Cidade /| UF: SAO PAULO / SP

Complemento : 11 ANDAR COML. ALPHAVILLE
CEP : 04734003

Funcionario

Nome : Gabriel da Silva Moura
CPF : 04792905125
RG : 3136079 /SSP DF

Setor: GERAL
Cargo: TECNICO MANUTENCAQO II
Nascimento: 11/03/1996

Ficha de Acuidade Visual

Longe

Método de avaliagao : Escala Optométrica de Snellen

SEM CORRECAO COM CORREGAO

OD: 20/10 oD: /
OE: 20/10 OE:/
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: Nao

Resultado: NORMAL

Cuiaba 7 de janeiro de 2026

Dr. Jodo Batista de Almeida Junior
CRM-MT 15709
NIS 269.85078.64-6

Autenticagdo Assintatura :733D42559FE00D5BCE4858DF55D43F5E
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

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




m7m

Pagina :
-
0.
hismet Exame n.° :788180
CPF :047.929.051-25 Paciente :Gabriel da Silva Moura RG :3136079/SSP DF
CNPJ :00.467.600/0001-64 Raz&o :TECNOGERA - LOCACAO E TRANSFORMACAO DE ENERGIA SA
Nascimento :11/03/1996 Idade : 29 anos
Motivo :Periédico Setor :GERAL
Repouso :14h Fungdo :TECNICO MANUTENCAO II
Data do Exame : 07/01/2026
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 O/O\O—O\O_O/O 1 X % X X
) 2 Xo. 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 15 20 20 15 db NDG 15 15 15 20 25 20 15
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 15 20 20 18 db 15 15 15 15 20 25 20 22
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 :FC0988FCBBD8E4B08B19AF10A7A033C4
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

Gabrnil da Slva Mowra

** 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



