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Adolfo F. Marea

Fonoaudidlogo
CRF 9343/SC

Y

Catanduvas | Joacaba - SC
©(49) 99909.2903
audioempresas@hotmail.com

AUDIOMETRO AD - 229

AUDIOMETRIA CLINICA E OCUPACIONAL

3D dD oy 9 A jam A

Empresa:

Nome

Idade anos D, Nasc.:@/é /(-:)‘6 /1\5 Sexo: M(OY F( ) Documento: e

Profissag: d}\Y\ CA)l ? Exposicéo Diéria:Q 3 \p\. Repouso Acustico: A u 12
Data xame:Jé) /O‘:F’ s / q

Tipo de Exame: Admissional () Periédico () Mudanga de Fungao () Retorno ao Trabajho () Demissional

LIMIARES AUDITIVOS

ORELHA ESQUERDA

LEGENDA
dB dB
-10 : S -10
VIA AERA
0 SIMASC. O X 0
VIA AERA ’
10 CIMASC. A D g O 10
VIA OSSEA Yo bikiee
20 > Sl ZAE: S ) smasc. | S| > 2 S K- LL ( 20
VIA OSSEA [ ] 9 *
30 C/MASC. 30
40 ' 40
50 50
60 60
70 70
80 80
90 90
100 100
110 110
120 120
Khz 250 500 1k 2k 3k 4k 6k 8k Khz 250 500 1k 2k 3k 4k 6k 8k
MEATOSCOPIA
I Orelha Direita ,&\ ' l Orelha Esquerda, '\ }
ANAMNESE
Empregos anteriores com ruidos? \JSim D Nao Refere pancada na cabeca? D Sim B Nao
Usava protetor auricular? L8« Sim D Nao Usa medicamento? D Sim @ Nao
Entende bem as pessoas? L{_&Sim Nao Trabalha(ou) com produtos quimicos? D Sim @ Nao
Familia com problema de audicao? LJ Sim | Nao Intolerancia a sons intensos? [ ]sim E Nao
Trabalha em ambiente ruidoso? ¢ Sim D Néo Usa protetor auricular? Sim D Nao
Exposigéo a ruido fora da empresa? im 0 Concha? [ Isim [ ]Nao
Zumbido? Sim [ Y'Nao Plug? E Sim [ | Nao

PARECER FONOAUDIOLOGICO:

/

mﬁURVAS AUDIOMETRICAS DENTRO DOS PADROES DE NORMALIDADE.

77
/r% eWa

Yibm,@\ﬁm

Assinatura Paciente

Fonoaudiélogo
CRF 9343/SC

il dioiogo
/ FISC 9343




Nome: )(/(,’7} d 9 }S(J\,\\-QO

&

cPr. 093

29 o5

0.8 =03

Empresa:. 710’(/ Bf’lOAUL d

Fung:ao( ﬁ 2000, ) >

\

Possui algum antecedente psiquiatrico e/ou neurolégico?

) Sim | (%) Ndo

Qual?

Familiares com antecedentes psiquiatricos?

) Sim O\’) N3o

Qual?

J4 teve convulsGes, desmaios ou sincopes?

) Sim (X) Nao

Faz uso de bebida alcodlica?

) Diariamente

) 2-4x Semana ('5() Nenhuma

) 1-2x Semana

) 1x a0 menos no més

Faz uso de drogas?

) Diariamente

) 1-2x Semana

(
(
() 2-4x Semana (X) Nenhuma
(

) 1x a0 menos no més

Pratica alguma atividade fisica regularmente?

(
(
(
(
(
(
(
(
()Sim | () Néo
(
(
(
(
(
(
(

Toma calmante ou medicamentos para dormir? ) Sim (>Q Ndo Qual?
Tem alteragdes do sono ou sente sono durante o dia? Qu?l?
Ja realizou exames com médico otorrinolaringologista? ) Sim (‘>Q Ndo | Qual?
Sente zumbidos? )Sim_| () Ndo | Qual?
Sente tonteira ou labirintite? ) Sim () N&o | Qual?
Sofre algum acidente de trajeto? ) Sim | (X) Néo Qu#l?
Tem outra atividade laboral extra? ) Sim (><) Nao Quél?
Ja teve algum outro acidente? ) Sim ('>Q Ndo | Qual?

) Sim (<) Ndo | Qual?

Ja teve pressdo alta?

(X)Sim | ( )N&o

Ja teve trauma na cabeca?

( )Sim QQ N3o

De Altura?

QK S pn g‘\‘,nﬁ/-)

De Espago Fechado

()sim | (x) NFo

De Escuro

()sim | () Nao

Dr. Franklin V., o Fiiho
Médk
CRM/SC 7716

Médico Examinador

pATA: A/ O 471

< b doy Ao

Lol

Assinatura Colaborador
|



As proximas 20 questdes sdo avaliadas como um bloco. Ao final realize 0 somatorio e verifique a
probabilidade ou ndo de um transtorno mental comum.
1. Tem dores de cabega frequentes? ( )sSim (7Q Nao
2. Tem falta de apetite? ( )Sim () Néo
3. Dorme mal? ( )Sim (><) Nao
4. Assusta-se com facilidade? ( )Sim () Ndo
5. Tem tremores de mio? ()Sim (‘\0 Nao
6. Sente-se nervoso (a), tenso (a) ou preocupado (a)? ) Sim (<) Ndo
7. Tem ma digestdo? ( )Sim (X) Néo
8. Tem dificuldade para pensar com clareza? (,9(') Sim ( ) Néo
9. Tem se sentido triste ultimamente? ( )Sim (4 Néo
10. Tem chorado mais o que de costume? ‘ ( )Sim ( }<) Nao
11. Encontra dificuldade para realizar com satisfacdo suas atividades dirias? ()Sim () N&o
12. Tem dificuldade para tomar decisdes? (| )Sim ()() N3o
13. Tem dificuldade no servigo (seu trabalho é penoso, causa sofrimento)? (( )Sim (}() Nao
14. E incapaz de desempenhar um papel Gtil em sua vida? (| )Sim (\/) Ndo
15. Tem perdido o interesse pelas coisas? (| )Sim (y) N3o
16. Sente-se uma pessoa indtil, sem préstimo? (% ) Sim (yf’) Ndo
17. Tem tido ideias de acabar com a vida? ( ) Sim (\\/) Ndo
18. Sente-se cansado (a) o tempo todo? (| )Sim (\<) Ndo
19. Tem sensagdes desagradaveis no estdmago? (| )Sim (4) Néo
20. Canse-se com facilidade? (| )Sim (X) Néo
l Escore:
Somatério de 7 ou mais respostas positivas Maior probabilidade de ter um transtorno mental comum
/ScTrﬁa/té;o inferior a 7 respostas positivas . Menos probabilidade de ter um transtorno mental comum

Dr. Frapklin V. de Melo Fiiho

Médico
CRM/SC 7716
= Ko ar AN .ACLC\ vy 5
Médico Examinador Assinatura}Colaborador

pata:db/03 /(9



Para as 10 questdes abaixo realize 0 somatério conforme as mstrugpes As questdes se referem ao
percebido dos ultimos 30 dias (ltimo més). Em cada questao indique a frequencPa a respeito da situacso.

1. Comque frequéncia vocé ficou aborrec da por causa de al‘go que aconteeeu mesberadamente? (considere os
__Ultimos 30 dias) g P et £t o - v,
[0] Nunca [1] Quase Nunca [2] As Vezes [3] Pouco frequente\( [4] Muito Frequente
2. Com que frequéncia voce sentiu quefon mcapaz. de controlar coisas importantes na sua vida? (considere os
dltimos 30 dias) : el TR : ‘ il e
[0] Nunca [1] Quase Nunca [2] As Vezes A | [3] Pouco frequente [4] Muito Frequente

3. Com que frequéncia vocé este\ “,ervoso ou estressado" (cons:dere os dltimos 3¢ dlas)

[0] Nunca , [1] Quase Nunca x [2] As Vezes l [3] Pouco frequente , [4] Muito Frequente
4. Com que frequéncia voces esteve conﬁante emsua capacndade de hdar com seus problemas pessoais?
(considere os ultimos 30.dias) . ke i

[4] Nunca [3] Quase Nunca [2] As Vezes [1] Pouco frequente | [0] Muito Frequente»(
5. Comque frequencla voce senttu que ’f&aisas;;aca-nteceram«dvﬂaf\h*fa-neirax:quéfydc;:é spe ._[,'_'r‘ (cons;dere os

Gltimos 30 dias) B B ot o TR R ik : 7
[4] Nunca [3] Quase Nunca [2] As Vezes [1] Pouco frequentex [O] Muito Frequente
6. Com quefrequéncia vocé achou que ndo cunseguma lidar com todas as cols_as, que tmha por fazer? ’(conside're os -
Gltimos 30-dias) =~ - .
[0] Nunca [1] Quase Nunca [2] As Vezes K , [3] Pouco frequente l [4] Muito Frequente

7. Com que frequéncia voce foi capaz de controlar | wntaz;ees na sua vkia? (conslderems ultfmos 30 dias)

[4] Nunca [3] Quase Nunca [2] As Vezes [1] Pouco frequente ;( [0] Muito Frequente
8. Comgue frequenaa vo -8 sentiu que todos es aspectes de sua vrda estavam ?role? (cons&dere os ultlmos

30. dlas) : : , &
[4] Nunca I [3] Quase Nunca , [2] As Vezes [1] Pouco frequente l [0] Muito Frequente X

9. Com que frequenaa voce esteve bravo g&rc@us;’a}_::_ ’.‘;cmsas que estlveram fora de seu controle?

[0] Nunca [1] Quase Nunca X [2] As Vezes [3] Pouco frequente [4] Muito Frequente

10. Com que frequéncia vocé ‘ent‘ ! que os pmblemas acumularam tan-,to‘ ' cé nao conseguma resoive Ios?
_(considere.os Gitimos 30 die iy i s e e AT NI M

L[O] Nunca [1] Quase Nunca X [2] As Vezes [3] Pouco frequjente [4] M uito Frequente

087 Muito menor que a média Muito baixo |

8a11 _“~ Pouco menor que a média Baixo AN
12315 Na média Na média |

16a20 Pouco acima da média Alto

Maior que 21 Muito acima da média Muito alto

Or. Fran \UMFW;
c
RM/SC 7716 .t TP J/c\ (ot LD~

Médico Examinador Assinatura jColaborador

DATA:AG /O 3/ 1



TESTE DE ACUIDADE VISUAL

EMPRESA: ~7 /<O Fozsioe ¥

\
n

EMPREGADO: L LECTT XATZ o286,
IDENTIFICACAD: (/73 ©FF. K —G3.

FUNGAO: X, PP

~(/VADMISSIONAL ( ) PERIODICO ( ) DEMISSIONAL ( ) RETORNO AO TRA
DE FUNGAO.

www.portalmedsst.com

BALHO ( ) MUDANCA

INFORMACOES OFTALMOLOGICAS SIM NAO
Dificuldade de Visao ,
N
Usa Oculos
<
Usa Lente de Contato =

Observacdes:
TESTE: i
i
SEM CORRECAO COM CORRECAO
oD ‘ L

el ]
OE l»#j/LJr"ﬂ/l LI 1,01 1]
oeoe | [ , [BIF1H L], LT ]

RESULTADO

‘» NORMAL \z\ D ALTERADO

DATA: £ 10712019

P ’ 2 //, Ry
ASSINATURA EMPREGADO: b/ (A AN /i UL




CLINICA
CARDIOLOGICA

M/ Drsch

TELEMEDICINA

ELETROCARDIOGRAMA

Paciente:
CARLOS DOS SANTOS. 36 ano(s)

Endere%o:
- CENTR

INTERPRETAGAO

®

BRANDALISE & PADILHA ASSESSORIA - PORTALMED

Fone: (49) 35212799

Endereco: FRANCISCO LINDNER, 561 - CENTRO - Joagaha -

Médico selicitante:
SERGIC MONTEIRD

Empresa Solicitante:
PORTALMED

Data:
16/07/2019

Ritmo sinusal, frequéncia cardfaca de 52 batimentos por minuto.
Eixo de ativacdo elétrica ventricular aproximado de 600,
Intervalo PR de 0,16 segundos, intervalo QT de 0,38 segundos.

Auséncia de arritmias, sobrecargas ou isquemias agudas importantes.

Conclusao: Exame dentro dos limites da normalidade.

,Q(K

Assinado de forma digital por: CLINICA
CARDIOLOGICA DR. MORCH LTDA:
04401177000150

Laudo

me médico
- Data: 16.07.2018 16:41:16 Emitido por.
DR' MORCH LTDA AZ SAFEWEB RFB/ICP-gra;;I/FIIFB

0440177000150 S iSreemte ganome

M Drsch

TELEMEDICINA

Vitor André Remaa - CRM RI 52.69538-0 ROE 25107

RuaPorto Alegre, 380 sala 301 Centro de Erectim - RS CEP 99700-056
Fore: (54) 3321-3815 ewhatsapp (54) 99165-0188 - E-mail: jamorsch@g mailcom - CNPJ 04401177/0001-50

SC

CR&:§

Or. Vitor wﬁﬁ
Cardiologista

53

L

;‘L’iﬂl

L



D : 04367905993 Heart Rate : 52 bpm *** Analysis Result *** (Unconfirmed Report)
Name : CARLOS DOS SANTQ PR int. 1+ 2 ms © 70 Sinus Bradycardia(HR:50:59) I
Age : 36yrs Sex . M QRS dur.: 96 ms Normal Axis ]
H:175cm W : 80kg QT/QTe : 430/401 ms PosterigrMl .+~ G
b L PURT aves 40,07 - ST abnomality, possible transmural injury(Anterolateral)
i : : o [ Markedly Abnormal ECG i ,
ha .. ﬁ Joctor's Comment ***
7 . B : =
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®
’ ’ , BRANDALISE & PADILHA ASSESSORIA - PORTALMED
! )rS C Fone: (49) 35212799
Endereco: FRANCISCO LINDNER, 561 - CENTRO - Joagaba - SC

TELEMEDICINA

ELETROENCEFALOGRAMA OCUPACIONAL

Paciente: Médico solicitante:
CARLOS DOS SANTOS. 36 ano(s) SERGIO MONTEIRO
Endere%o: Empresa Solicitante:
- CENTR PORTALMED

Data:

16/07/2019
INTERPRETAGAO

1-CONDICOES TECNICAS
Eletroencefalograma digital, realizado durante a vigflia, em condigdes técnicas satisfatdrias.
2-DESCRIGAQ DOS ACHADOS:
A atividade elétrica cerebral de repouso mostrou-se simétrica entre 4reas homdl Dgas, organizada,

constitulda por um ritmo dominante de 9 a 10 Hz de média amplitude, com predaminio nas regides
posteriores.

Durante todo o decorrer do exame e com manobras de ativacao realizadas (que padem ser
hiperventilagao, foto-estimulo, dudio-estimulo), ndo alteraram o tragado ou precipitaram descargas -
nao registrando com isso, grafoelementos patoldgicos.

3-CONCLUSAO:
Eletroencefalograma digital em vigflia, sem anormalidades na presente data.

%N

e
i3
® i /«f{
Dr* Cristigne Figuene

CLINICA R s S M’ WSC h NEUROLOGIA
CARDIOLOGICA ~ Simooorso :
DR. MORCH LTDA:E:Lz‘zd,sfé’v’,ég':F‘;,‘Z‘rsif,fsm‘s’:aw TELEMEDICINA
04401177000150 o) icrbomta ERsAminero Cristiane Figuene Conti- CRV MA3557RQE 3320

RuaPorto Alegre, 380 sala 301 Centro de Erechim - RS CEP 99700-056
Fone: (54) 3321-3815 ewhatszpp (54) 99165-0188 - E-mail: jamorsch@gmail.com - CNPJ 04401177/0001-50




e e

Nome: CARLOS DOS SANTOS
Idade: 36 anos.

F7-REF 11:19:00

11:19:01

F3-REF

F4-REF

W._.m:m"om

Estado: Olhos Fechados
Sexo: Masculino

Data: 16-07-2019
Hora:11:17:06

Veloc. Papel: 30 mm/s
Sensibilidade: 7 uvV/mm

HF.: 36 Hz
LE.f0:30/Hz

Filtro 60 Hz: Ligado
Ligado EEG OCUPACIONAL

:._:m”ow

11:19:05

11:19:06

Neurovirtual

11:19:07

:

FBREF

A1-REF

T3-REF

C3-REF

C4-REF

T4-REF




| Nome: CARLOS DOS SANTOS Estado: Olhos Fechados Data: 16-07-2019 Veloc. Papel: 30 mm/s H.F.: 35 Hz Filtro 60 Hz: Ligado N irtual
Idade: 36 anos. Sexo: Masculino Hora:11:17:06 Sensibilidade: 7 uV/mm L.F.: 0,30 Hz Ligado EEG OCUPACIONAL eurovirtua

11:19:01 11:19:02 11:19:03 [11:19:04 11:19:05 11:19:06 11:19:07

F7-REF 11:19:00

|

' F3-REF

\ F4-REF

F8-REF

A1-REF

T3-REF

C3-REF

C4-REF

T4-REF |

A2-REF

O1-REF

| O2-REF




S —

Nome: CARLOS DOS SANTOS Estado: Olhos Fechados Data: 16-07-2019 Veloc. Papel: 30 mm/s H:F: 85 Hz Filtro 60 Hz: Ligado N irt I
7 Idade: 36 anos. Sexo: Magzulino Hora:11:17:06 Sensibilidade: 7 uV/mm LF.:0,30 Hz Ligado EEG OCUPACIONAL eurovirtua
] S LR N
. F7-REF 11:19:00 i11:19:01 11:19:02 11:19:03 11:19:04

11:19:05

11:19:06 11:19:07 ]

| C3-REF |

_ m
% C4-REF




Nome: CARLOS DOS SANTOS
Idade: 36 anos.

I S T
F7-REF 11:19:00

Estado: Olhos Abertos
Sexo: Mastulino

W:um”cm

11:19:0

Data: 16-07-2019
Hora:11:17:06

W._._ :19:03

HiF.:::35Hz
L.F.: 0,30 Hz

11:19:05

Veloc. Papel: 30 mm/s
Sensibilidade: 7 uV/mm

11:19:04

Filtro 60 Hz: Ligado
Ligado EEG OCUPACIONAL

11:19:06

NS5 e S

Neurovirtual

11:19:07

A |

C3-REF




T R S

Idade: 36 anos.

| F-REF 11:19:00

| F3-REF
|
| F4-REF

Nome: CARLOS DOS SANTOS

11:19:01

Estado: Hiperpnéia Data: 16-07-2019

Veloc. Papel: 30 mm/s HE. 35 Hz Filtro 60 Hz: Ligado N . I
Sensibilidade: 7 uV/mm L.F.:0,30 Hz Ligado EEG OCUPACIONAL eurovirtua

11:19:04 11:19:05 :._uw“om W.:um"ou

7 F8-REF

7, A1-REF

| C4REF |

T4-REF

7 A2-REF




7 Nome: CARLOS DOS SANTOS

Estado: Hiperpnéia Data: 16-07-2019 Veloc. Papel: 30 mm/s HiF::35Hz Filtro 60 Hz: Ligado N irtual
7 ldade: 36 anos. Sexo: Maszulino Hora:11:17:06 Sensibilidade: 7 uV/mm L.F.: 0,30 Hz Ligado EEG OCUPACIONAL eurovirtua
J[M.f[} S ———— ‘{l{l‘l}[/}
ﬁ F7-REF 11:19:00 11:19:01 11:19:02 11:19:03

11:19:05

11:19:06 11:19:07




Paciente...:CARLOS DOS SANTOS

Solicitante:

convénio...:PORTALMED
H E M 0 G

MR

THEMOGRAMA ANTER

LEUCOGRAMA ¥ /mme VS ST T g we
Leucécitos por mm3: 5.996 } | | 4.000 a 11.000
Promielécitos.....: 0,0 0 | o — | o
Mielécitos........: 0,0 0 | . | 0
Metamielécitos....: 0,0 0 | . | 0
Bastées...........: 1,0 60 | I | | 0a 5/ 0 a
Segmentados.......: 43,5 2.608 | | S— | 40 a 70 /800 a
Linfécitos Tip....: 41,1 2.464 | I | 20 a 50 /800 a
Monécitos.........: 11,2 672 | | & { 2a 11/ 80 a
Eosinéfilos.......: 2,8 168 | - — | 0a 7/ 0 a
Bas6filos......... : 0,4 24 | [ — | 0a 1/ 0 a
Linfécitos Atip...: 0,0 0 | I | 0

Células Imaturas..: 0,0 | o | { 0
ERITROGRAMA

Hemdcias (miThdes): 5,48 /mm3 | — | 4,50 a 5,90
Hemoglobina.......: 15,0 g/dL | | | 13,00 a 18,00
Hematdcrito.......: 46,7 % | o | 40,00 a 55,00
VEM. il 85,2 Fis | s | | 82,00 a 9§,00
HOM. o mos s ms i sl 27,37 pg | & ! | 26,00 a 34,00
Concentracdo HCOM..: 32,1 g/dL | I — | 31,00 a 36,00
ROWeow s anm mansl 12,0 % | G| | 11,50 a 14,90
PLAQUETAS

Plaguetas...... 170:000 /mm3 | B | | 140.000 & 450.000
VPM. issainscnmennd 9,1 /um3 | fo ] | 5,00 a 15,00
plaquetderito. . : 0,15 % | 4 | | 0,14 a 0,36
PDW. s s e 75 5 505 0 b o8 21,3 % | o | 5,00 a 30,00

*Prazade Dr. a dir

ta do laudn, dmprimd

15 0 nosso Gitime hemograsa o

2670472016 &

g

5.740 /mm® ‘?§

0.0 &

g

0.0 &

0.0 g

550 1.0 =
7.700 47.5 ‘é;
5.500 38,4 B
e

1.210 9,2 *5
770 3.9 3
110 ¢,9 &
g

0,0 %

E

&

43

5.43 /mm3 [~y

15,7 g/dL e

: o

47.5 % &

87,5 fL 5

28,91 pag g

33,1 g/dL -3

13.8 % 2

g

i

159.000 /mm3
8.4 fL
0.15 %
18,9 %

Resp.: Dr. Luciano Novello - CRF 5.529

Metoda:CELL DYN RUST (Abbdyt): PENTRA ES6D (Horiba medical) - (automagde).
Ploneirisme em SC, com_ggtido mog:,f{ﬂév;fis:o em esfregagos corados pelo May-Grunwald e Giamsa

. con :
o /
DR, GLAUZIO GRANDO GALLI

s
COMFERIDDE LRIRADD SLETROMO AN TR

§ TERTES LA
t TEMPO DF

CLAENDO SEQINE
¢ RESULTADOS.




Paciente...:CARLOS DOS SANTOS

Solicitante:

convénio...: PORTALMED

104

GLICOSE

8

16/07/2019

LTI

32

RESULTADO valor de Referéncia
Glicemia normal: 60,00 a | 99,99 my/dL
88,00 mg/dL pré-diabética : 100,00 a [125.00 mg/dL
Diabetes Acima de (125,00 my/dL
Gestantes H Até 95,00 mg/dL
| | g | i
| i LI i
Meétodo: Automacio (Robotizacio)
2/10/2012 26/4/2016
92,95 95,57
¥ NOTA: Dosagem de glicemia basal com resultado superior a 145,00 mg/di, ndo & recomendads a realizacdo do teste de

tolerdncia com supressio glicémica.

Segundo a American Diabetes Association, a presenca de um dos critérios abaixo e sua confirmacdo em um dia
de diabetes mellitus:

1. sintomas de diabetes mellitus com glicemia independente do jejum maior ou igual a 200,00 mg/dL.
2. Glicemia de jejum maior ou igual a 126,00 mg/dL

3. Glicemia major que 200,00 mg/dL duas horas apés administracdo oral de i 1 em

com glicemia de jejum entre 100,00 e 125,00 mg/dL sdo classificados como portadores de glicemia de jejum p
glicélise em amostras submetidas ao calor ou nao imediatamente dessoradas podem determinar hipoglicemia espuri
CRF 5.529

75g de glicose dissolvida em agua

Resp. Dr. Luciano Novello -

gl
e S
DR. GLAUCIO GRANDO GALLY

CIRFERIDOE &/éft’ié:r! B ELE TR TR

subsequente indica o diagnéstico

(teste de tolerdncia). Pacientes
Leucocitose,

rejudicada. hemdlise e

2.

Fone: ("49) 3522-0166 - E-maib lab@pasteur.bio.br - wew, pastaurbio by

o
b7

E AL




TESTE DE ROMBERG

Funcionario; éC 119 o) Nowx
Empresa S e LT
FU"GQOWJf OUR? LS
Data de jlgzclgnento Q(o/(‘;g,/

CPF: BRYE
Tipo: Adm. )Perl ( )Mud. de Fun. ( )Ret.aoTrab. ( ) Dem.

Data Exame/&/f ¥ A %

RESULTADO:

() POSITIVO Paciente instével

-/(/‘f)‘NEGATIVO Paciente estavel

Observagéo:

(

)< \ Dr. Franklin V. de Melo Fitho

edico
16

Médico examinador

X bardie din BDa T

Assinatura do funcionario

PORTALMED SST — SEGURANCA E SAUDE NO TRABALHO
RUA FRANCISCO LINDNER, 561, SALA 01
CENTRO — JOAGCABA — SC — 89600-000

TELEFONE (49)3521-2799 joacaba@portalmedsst.com
www.portalmedsst.com




