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Cod.: Paciente: Sexo: Idade:
566542 Silvia Rocha de Lima Feminino 47 (A)
Atendido em: Profissional Solicitante: Cadastro de Pessoas Fisicas: Convénio:
13/01/2026 Dr.(a) Rafael Correa da Costa CPF: 96894989168 Hismet
HEMOGRAMA
Método: Automagao XNL550 Material: PLASMA EDTA Coletado em: 13/01/2026 Liberado em: 13/01/2026 12:42
El'itI'Og rama Valores de Referéncia
Hemacias em milhdes/ mm?3......... 4,62 3,9 a 5,0/mm?
Hemoglobinaem g/dL.............. 13,6 11,5 a 15,5g/dL
Hematocrito em %.................: 39,6 35,0 2 45,0%
Vol. Glob. Média em fl...........: 85,7 80,0 a 96,0fl
Hem. Glob. Média em pg............ 29,4 26,0 a 34,0pg
C.H. Glob. Médiaem g/dL.........: 34,3 31,0 a 36,0g/dL
RDW...oveeieeeeee 13,1 11,02 15,0%
Leucograma
Leucdcitos............: 6.000/mm? 3.500 a 10.000/mm?
Neutrdfilos...........: 63,2% 3.792/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...........: 63,2% 3.792/mm? 50a70 2000 a 7000
Eosinofilos...........: 1,3% 78/mm? 2a4 80 a 600
Basofilos.............: 0,8% 48/mm?3 0a2 0 a 200
Linfécitos tipicos....: 26,5% 1.590/mm?3 25a35 1000 a 3500
Linfécitos atipicos...: 0,0% 0/mm?3 0 0
Mondcitos.............: 8,2% 492/mm? 2a10 400 a 1000
Plaquetas

343.000/mm? 150.000 a 450.000/mm?

10,5/fl 6,7a10,0

0,36% 0,10 a 0,50%

11,9 15,02 17,9%

e

Dr. Bruno Bini Napoledo
Biomédico
CRBM - 2121

Assinado Digitalmente

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
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Exame n.° :789842

CPF :968.949.891-68
CNPJ :30.620.799/0001-80

Paciente :Silvia Rocha de Lima

Data do Exame : 13/01/2026

Raz&o :COMPLY SERVICOS LTDA

Nascimento :19/07/1978 Idade : 47 anos
Motivo :Demissional Setor :GERAL
Repouso :14h Fungdo :OPERADOR DE CENTRAL DE MONITORAMENTO

RG :20822499/SESP MT
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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)
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Assinatura eletronica :205928A6D651D4DF15CC81F05495EDE4

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

Silvia Rocka Ae Lima

** Assinado por biometria **

Modelo do Audiometro :AVS500 - VIBRASOM
Ultima Aferigao :12/08/2025

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
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ATESTADO DE ACUIDADE VISUAL

CNPJ: 30620799000180 Fantasia: COMPLY SERVICOS LTDA

Razao Social: COMPLY SERVICOS LTDA

Endereco: TRAVESSA MAURITI N.° 2927

Cidade /UF : BELEM / PA

Complemento : SALA 02
CEP: 66093180

Funcionario

Nome : Silvia Rocha de Lima
CPF : 96894989168
RG : 20822499/ SESP MT

Setor: GERAL
Cargo: OPERADOR DE CENTRAL DE MONITORAMENTO
Nascimento: 19/07/1978

Ficha de Acuidade Visual

Longe

Método de avaliagao : Escala Optométrica de Snellen

SEM CORRECAO COM CORREGCAO
OD: 20/15 oD: /
OE: 20/15 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 13 de janeiro de 2026

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

Autenticagdo Assintatura :54032D7654675693395B77736D9F238A
Para validar a assinatura : https://sistema.hismet.com.br/validacao.php

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




ATENDIMENTO CLINICO
EXAME N.° 789842

hismet
Paciente
Nome : SILVIA ROCHA DE LIMA
CPF : 96894989168 Cargo : OPERADOR DE CENTRAL DE MONITORAMENTO
RG: 20822499/SESP MT Nascimento : 19/07/1978

AVALIAGAO PSICOLOGICA

|.DESCRICAO DE DEMANDA
A presente avaliagdo teve por objetivo cumprir o regimento do processo demissional com uso de uma entrevista, um
teste psicométrico e o questionario SRQ 20.

[.LPROCEDIMENTO

Para atender a demanda proposta foi realizada a aplicagdo do teste AC, que é considerado um teste que avalia a
atencéo concentrada e o formulario SRQ 20, sendo um instrumento de rastreamento psiquiatrico composto por vinte
itens.

II.LANALISE
No geral obteve-se um resultado bom, obtendo percentil 20, o que representa um processo atencional médio inferior,
perante os sujeitos de sua mesma faixa etaria e populagdo. No questionario de rastreamento de transtornos mentais, o
sujeito relatou ndo apresentar sintomas. Com estado mental aparentemente conservado.

IV.CONCLUSAO
Em relacédo aos dados apresentados e analisados, mais as observagdes, ha indicios de que o sujeito tem condi¢bes de
exercer sua fungéo.

V. PRAZO DE VALIDADE DA AVALIACAO
Considerando que a personalidade é dinamica e multideterminada, esta avaliagédo sera valida para o presente momento.

Cuiaba-MT, 13 de janeiro de 2026

cional de
nformagdo
Come validar o documento pele ITI:

Leia o qr-code e siga as intrugies na pdgina que sera aberta.

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




