GENUSCLIN SEGURANGCA E MEDICINA DO TRABALHO
L,N AVENIDA BRASIL,1300. EDIFICIO MARIA ELSA. SALA 101-

FONE (45) 3029-6444 E 99809-0246

G N u atendimento.foz@genusclin.com.br

CLINICA DE MEDICINA DO TRABALHO GEF: G5381=000 « FOZD0O IGUAGL S FR

Empresa: DGX TERCEIRIZACAO LTDA - ME
CNPJ:  20.596.423/0001-23

Atestamos, de conformidade com disposto na legislagéo em vigor pela secretaria de Relagdes do Trabalho,
Saude e Seguranga do Trabalhador

Funcionario: RAMSES RAYMUNDO SANTOS Data de Nascimento: 06/03/1994

Empresa: DGX TERCEIRIZACAO LTDA - ME CNPJ: 20.596.423/0001-23

Enderego: RUA CAETES 192 Bairro: MATARAZZO

Cidade: LONDRINA Setor: OPERACIONAL

Fungdo: MEIO-OFICIAL

RG: 108641649 Tipo do Exame: MUDANGA DE FUNGAO Matricula: Data Exame:  09/07/2021

Procedimentos A S . Data

X | AVALIACAO CLINICA ABRANGENDO ANAMNESE OCUPACIONAL E EXAME FISICO E MENTAL 09/07/2021
T AUDIOMETRIA OCUPACIONAL OU DE SELEGAQ 09/07/2021
7 RAIO X TORAX 09/07/2021
X | ESPIROMETRIA - VOLUMES EXPIRATORIOS FORGADOS 09/07/2021
T HEMOGRAMA COMPLETO (ERITROGRAMA + LEUCOGRAMA + AVALIAGAO DE PLAQUETAS) 09/07/2021
'X| ACIDO HIPURICO 09/07/2021
T ACIDO METIL HIPURICO 09/07/2021
T CARBOXIHEMOGLOBINA 09/07/2021
'X| ACUIDADE VISUAL 09/07/2021

E TR il SHESONTEYSA0. PO EAAN LAt
Atesto, em cumprimento a NR 7, que o funcionério abaixo assinado, foi examinado nesta data, sendo o resultado de avaliagéo considerado:

APTO D INAPTO

Concluséo: Observagdes:

N&o & portador de doengas profissionais e/ou incapacidade fisica resultante de VIDE PCMSO
acidentes de trabalho, que impossibilite de trabalhar na fungéo indicada.
i.(..c’f/ >
.r. Alain M. de Armas D.

CRM-PR 36964

Ass. e carimbo do médico examinador

G RECIBO

Declaro para fins de direitos que fui clinicamente examinado e recebi a 2° via do ASO -- Atestado de Salde Ocupacional - Nesta Data.

FOZ DO IGUAGU b

Local Assinatura da Funcionario Examinado




