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Madicina do Trabalhe

Teste de Acuidade Visual

Empresa; -j"\ﬂ—n:;t:g\-’ _ ) = £s Unidade/Filial
: ‘L&"“’-ﬁ’“" Aﬂ-" e, D=t e |dada£§§_nata~_0_ﬁ£.@

MNome:

Fungao: - Setor: ___Tipo de Exame;
Oculos: .P_){ﬁim DN&G £l Sempre L] Algumas vezes D Para longe ;u Para Leitura Q@Eifncais

Seus olhos foram examinados alguma vez por oculista? |ﬁ5|m [ INZo
Usa dculos ha quanto tempo? n?.@ S

Quando vocé verificou os dculos pela altima vez? _‘_1;# at-ﬂ-;

Vocé tem alguma dificuldade visual? [ INao F?@im; Que tipo de dificuldade? | _[Longe [ﬁhrm

1) TESTE DE ACUIDADE VISUAL (OPTOMETRIA) Visdo Distante - NL:20/20

[o0[ 20120 [Forzs 20030 [120/50 [ ]20/100
r— e
o.E.|[lzor20 [l2or2s  [(M20/30  []20050 20/100

Interpretagio do Teste: [ |Visao Mormal | | Visao Alterada

Avaliagdo da Visdo quanto ao trabalho executado: [ J.ﬁ.ceitﬁvel ] Inaceitavel

Encaminhado para: Doftalmnloglsta ] Ex.Periodico Anual ! outros___ Lot EAaN L

2) VISAO ESTEREOSCOPIA Percepgéo a profundidade - NL: @ ©

[0D.][J-30 [J20 [J10 [16 [J+20 []+30 |
D.E.—!t_l-dd [J-20  [Jao  [1e [Js20 [J+30 |

Interpretagdo do Teste: [ |visao Normal || visao Alterada

Avaliagdo da Visdo quanto ao trabalho executado: [ Aceitavel [_lInaceitavel

Encaminhado para: i Oftalmologista El Ex.Perisdico Anual || Outros

3) VISAO CROMATICA (DALTONISMO)

Verde: [ |Sim [ [Nao
Amarelo: [ | Sim [ |Nae
Vermelho:[ | sim [ INao
Interpretagdoc do Teste:[ | Visdo Normal | |Visio Alterada

Avaliagao da Visao quanto ao trabalho executado: E]Acaita'v&t [jmﬂgeiﬁyﬂ

Encaminhado para: r_:lﬂftalmnlugista ] Ex.Periodico Anual || Outros



4) VISAD NOTURNA (OFUSCAMENTO)

Numinagae: [ 5 Lux [ lorux [J20Lux [ 140 Lux
TESTE: [ lok [_INAD [_|Tempo Resposta: __segs.

Interpretagao do Teste:[| Visao Normal || Visao Alterada

Avaliagao da Visdao quante ao trabalho executado: %.____:Acaitévei [ linaceitavel

Encaminhado para: (2] Oftalmologista [ Ex. Periédico Anual [T| Outros e

5) CAMPIMETRIA (Visao Lateral) - NL: 80%/80°

(0.0, [Joo-[ Jas* [ Jso=[ J7s» [ I70° [ les* [ lso° | Iss® |_ls0° [ Jas [ lao~ | ]3s® | |30> [i25° [ Jz0e [ l15° [ J10° (los® (1@
lo.e.| [Joo=[ Jas* [ Jso= [ ]7s° [ J70° [ _les* [ lsoe [ Isse [ Is0° [ lase [ Jao* [13s> [ ao= [ J25° [ J2ee [J15° [ o= [Jose [ 19 |

Interpretagio do Teste: ___-5 Visao Marmal | T_-E"u'iséa Alterada _

Avaliagao da Visie quanto ao trabalho executado: || Aceitavel [ | Inaceitavel

Encaminhado para: | | Oftalmologista [ Ex. Periédico Anuatl_| Qutros

RECOMENDAGAO A EMPRESA:

Mudanca de Funcae: || Manter afastade da funcéo até eonsulta oftalmologica

e =
Manter a mesma Funcao: |__'

OBSERVAGOES:

Assinatura do Funcjonairio




GRUPO MED-NET ygpiciva £ SEGURANCA DO TRABALHO

Rua Santa Terezinha, 103 - Centro - Limeira - SP
Fone/Fax (0**19) 3445.6644 - www,grupomednet.com.br

Empresa:iimf’h S—& DA

Mome do Funcionarid: ] : AL /Mﬂ-—-

re: AR WG -3

Idade: Data de Nas&'?_f‘.z _a’i-’£y Fungdo Atual: g

Exame: dmissional { ) Periddico ( ) Demissional Helmo?r;ﬁ;lm
mudant;.a Fungao

Tempo da Empresa

Uso de Protetor: S ) N A lY’ Tipo: Plug( )
Quanto tempo esta afastado do ruifio? _,il__

INSPECAD DO MEATO ACUSTICO EXTERNO MEATOSCOPIA

Concha( )

Quvido Direito zr'g {‘G Quvido Esguerdo.: ﬂr“:}
E: AUDIOMETRIA TONAL ;

Data da Calibragao __2 6 f o =

AUDIGMETRO: Aayc, 0D

Lﬂgﬂnda: o .dobsewah?‘ﬁ.esh -
ealizado em cabina ACUsiica
e '3*3‘5 g e E“a‘i;x b ORIENTAGAO SOBRE PROTEGAO AURICULAR
OUVIDO DIREITO OUVIDO ESQUERDO
i =3 %E 28 o I e e T
-10 ‘45 ! -10
mﬂ =l | ‘"“‘"T-qxi"-{}-"“l“‘b 1: R A 5, S
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V.0

Fonoaudidloga:

Ass. do Func.2 f Data: 5/ . /O
o gt Os dados nbudé/r': be’/an subjetivos e validos para a presente data.




MICROLAB

LABORATORIO

MICROLAB ANALISES CLINICAS LTDA.

SUMARE HORTOLANDIA

Rua Maximo Biondo, 186 Rua Santo Denadai, 48
Centro - CEP 1 3170-190 Vila Real - CEP 13183-1
Fone: (19) 3873 - 1 698 Fone: (19) 3865-3233

E-mail: microlap. Sumare@itelefonica.com.br

5 el b e e : LUIZ HENRIQUE A.DE MIRA Idade....: 45 ane (s)
Bipifaee o : PAULO CEsSAR BARBUDO Numero. .. : 003/001762
Destino, . ... : MEDNET - LIMETIRA Entrada..: 08/10/2010
Convenio,. .., . : LIMEIRA MEDICINA E SEGURANGA DO TRA Plane....: PADRAG
Empresa...,... ¢ MAGGITECH
HEMOGRAMA
* Contagam elatronica COULTER THSD, sendo avaliadas 10000 laucocitog
ERITROGRAME
VALORES REFERENCIATS DE ADULTO-
Valores Encontrados MASCULING
Hemacias em e 4,60 4,5 - 5.7
Hemoglobina em 2ol R : 13,30 13,8 =~ 17,8
Hematocrito em 3 .. .. el 41,50 38,0 - 50,0
Vol.Glob.Médiasfl. .. {VCHM) 90,2 81 - 95
Hem.Gleb.Média/pg. .. (HCM) : 28,9 27 - 34
C.H.Glob.Média g/d1 (CHCM) ; 32,0 A - 36
HEW W ; 0,0 12,0 - 15,0 &
Aspecto celular: DENTRO DOS LIMITES NORMAIS,
LEUCOGRAMA ¥alores Encontrades VALORES REFERENCIATS DE ADULTO-
t /! 103 /L L] 10% ful,
il Ee s o S 3.700 103 fuL = 5.000 - 10,000
Sty oo G RO 36,0 1332 a0 - Bo 2.000 - 8,000
Promdelooditer. .o 0,0 0 o =
Lot ol L 0,0 0 o 4
Hetandelociteos. ... .. 0,0 4] o =
Bastonetes....,. i oy S I 37 0-6 o - g0
Segmentados.......... ... .. 35,0 1295 a0 - &6 2.000 - §.600
Eosinofilos............... 4,0 148 -5 Até 500
e alt s 7 NI 0,0 0 D= 0 - 100
gk fn £ o N 55,0 2035 20 - 40 1.000 - 4,000
Linfocitos Atipices......: 0,0 0 o =
ek o TR : 5.0 185 1l - 10 Até 1.000
e S R 0,0 0 0 =
BLBQUETAS /5 e v i 237.000 mm3 150.000 - 450,000 mm3
OBSERVACAD: LEUCOPENIA (+)
NEUTROPENIA (+)
Dr. Wagner Piragine Jr.

MADLE TAaAan



SUMARE HORTOLANDIA
M I( RO L A B Rua Maximo Biondo, 186  Rua Santo Denadai, 48
. 5 Centro - CEP 13170-190 Vila Real - CEP 13183-10

LABORATORIO  Fone: (19 3873- 1698 Fone: (19) 3865-3233

MICROLAB ANALISES CLINICAS LTDA. E-mail: microlab.sumare@itelefonica.com.br
Sr{a)..sescsas LUILA HENRIOQUE A.DE MIRA Idade....: 46 Ano(s)
Dr{aj}........: PAULO CESAR BARBUDO Numereo...: 003/001762
Destino. .....: MEDWET - LIMEIRA Entrada..: 08/10/2010
ConvenioQ.....: LIMEITRA MEDICINA E SEGURANCA DO TRA Plano....: PADRAD
Empresa,.....: MAGGITECH

GLICOSE
RESULTARY. . oovoennsmaen o 91 mg/dL valor de referéncia: 70 a 99
HMaterial : SKHGUE Data da Coleta: 0B/S10/2010 HMétodo: ENZIMATICO AUTCMATIZADO

GAMA-GLUTAMILTRANSFERASE (GAMA GT)
RESELTRDO . o e o s 21 U/L valer de referéncia:

mulharas: 5 a 32
homens. .: 10 a 45

HMaterial : SARHGUE DATA DA COLETA: 08/10/2010 Matodo: CINETIOO UV AUTOMATIZADO

Dr. Wagner Piragine Jr.
rORM A9



ASSISTENCIA E SAUDE SC LTDA.
Rua Antonio Galvio Cezarinoe Lerte. 13]
Vila Santa Catarina — Americana — SP

Tel 19— 34068019

LAUDO DE ELETROENCEFALOGRAMA

PACIENTE: LUIZ HENRIQUE ALVES DE MIRA
IDADE: 46 ANOS

CONVENIO: MED NET - LIMEIRA

MEDICO: DR PAULO

TECNICA: NATALIA

EEG COMPUTADORIZADO, REALIZADO EM REPOUSO E ATIVADO PELA HIPERPNEIA,
SEM ANORMALIDADES DEFINIDAS PARA A IDADE.

AMERICANA, 08 DE OUTUBRO DE 2010

LY

Dr. J.R.R VASCONCELOS
- CRM 030.465



TESTE DE DINAMOMETRIA PARA FORCA MANUAL
(KGF)

EMPRESA: Mﬂ-—fc Q'u

5 - = ;
NOHl  Aur. B flrn e I DADE: (.

RG: 15, ad e G A6 4  FUNCAO: j& b i

MAO DIREITA: 4 o
MAO ESQUERDA: 40

RESULTADO:
NORMAL
) ALTERADO
CONDUTA
ANDPAPTO
( )INAPTO
( ) ENCAMINHADO PARA: ]

ASSINATURA DO COLABGRADUR:}Q

Data 00/ do .{_-ﬁD




CENTRAL TELECARDIO Page: 102

Event: 11
Company Member ID# First Name Last Name Sex A
|MEDNET LIMEIRA |2961E |LUIZHENRIQUE ALVESDE  LIMA, 46A ] [

HR: 70[BPM] PR: Olmsec] QT: Olmsec] QRS: QOimsec] S8T: Olmm]  Interpreting Physician: Signature:
Referral: RITMO SINUSAL (FC= 70 BPM); ATRASO DE CONDUCAO PELO RAMO DIREITO. 3 c?/

Dr Oswaldo Bocealini
Filho (CRM 511855P)
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Resolutlon: 25mm'zec - 10mmimy Caill. Monitor: P12 P12-1 Recorded by: &8 MORY Received: 8M10/2010 10:28:00 Printed: &10/2010
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CENTRAL TELECARDIO

Company Member ID# First Name Last Name

[MEDNET LIMEIRA [2961E [LUIZHENRIQUE ALVESDE  LIMA, 46A
Interpreting Physician:
3

Dr Oswaldo Boccalini
Filho (CRM 511955P)

Clinical notes list

Clinical Notes inical notes list Interpreting Physici
IMPORTANTE: 8/10/2010 10:28:39 3

- O LAUDO DO ECG DEVE SER ANALISADO PELO MEDICO ASSISTENTE DO PACIENTE.
- A ANALISE TRANSTELEFONICA NAO SUBSTITUI A AVALIACAO CLINICA. EM CASO DE
DUVIDA, A ANALISE DO MEDICO ASSISTENTE E SOBERANA. UM ECG ALTERADO OU
NORMAL, NEM SEMPRE REFLETE A PRESENCA OU NAO DE UMA CARDIOPATIA
RESPECTIVAMENTE.

- SAC - SERVICO DE ATENDIMENTO AO CLIENTE - FONE (11) 3868-0668

Call. Monitor: P12 P12-1 Recorded by: 68 MORY Recelved: 8/10/2010 10:28:00 Printed: 810/2010



