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ATESTADO MEDICO

Atesto, a pedido do(a) paciente Sr(a). ’4\’"_6\“ \Q CMS .
Q\“‘\& GEL D™ Can v fﬂ..DOque o mesmo(a) é portador(a)
de doenca (CID-10) BN B2 / "‘(\T‘SLL, rfweg%sita se afastar de suas

atividades, a partir de M/ M /1 2022Z; e que declara autorizar as

informagGes atestadas.

[ ] Fins Trabalhistas: - ) dias
(Validade até 15 dias) Lei n® 605/49, Art. 12 - CLT - Lei n® 8.213, Art. 60, § 3° - RGPS

7 Fins Trabalhistas e Previdenciarios: ha necessidade de prazo superior

a 15 dias para este CID. Lein°® 605/49, Art. 12 - CLT - Lei n° 8.213, Art. 60, § 4* - RGPS

Assinatura do paciente ou do Assinatura e carimbo do médico
Representante Legal CRM:
RG: Data;_ L4 O‘{ |20 z-.._

EM ACORDO COM O DECRETO N° 44.045/1958 - RESOLUGAO CFM N° 1.658/2002

HAP. 04 - COMORAF - Grifica
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Antdnio Carlos Evangelista Cristaldo

Declaro para os devidos fins que o paciente citado estd em
acompanhamento ambulatorial de pés-operatério de reparo artroscépico de
lesdo do manguito rotador esquerdo (acromioplastia + tentomia e tenodese de
cabo longo do biceps e reparo de manguito rotador com 1 ancora metdlica
5.0mm) com cirurgia realizada em 31/11/2021. 0 mesmo apresenta ainda, lesao
parcial de plexo braquial & esquerda associada em tratamento conservador e
em seguimento com outro profissional. Paciente necessita manter-se afastado
de suas atividades laborativas habituais por periodo maior que 30 dias a ser
definido por perito médico, com uma média estimada por esse médico
assistente de noventa a cento e vinte dias.

CID: M75.1 / M75.2/ M75.4 ] G54

Atenciosamente,

Dr. Adriano de Souza
Ortopedia e Traumatologia
CRM/MS 4892 / RQE 3574 / TEOT 11390

Campo Grande — MS, 14 de Abril de 2022.
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’"} \ i \ Fazenda Séao Geraldo
L= = 02/06/2021
EMPRESA
Razéo Social: Fazenda Sao Geraldo
CNPJ: 00.512.465/8578-84
Endereco: Estrada Naviral Caarapd km 52 N2:  S/Ne Bairro: Zona Rural
Cldade: Juti UF: MS CEP: 799955-000
FUNCIONARIO
Nome: ANTONIO CARLOS EVANGELISTA CRISTALDO *
RG-CPF: 592.626.561-49

Nascimento-ldade: 25/03/1973 48 Anos Sexa Masculino
Setor: Campo Fungdo: Encarregado Agropecudrio P

MEDICO CORDENADOR DO PCMS0

Nome: Dr. Nelson Donadel

CRM: 3154

Endereco: Anizia Maria do Nascimento N®: 0441

Cidade:  Naviraf Telefone: (67) 3461-1648
RISCOS

Fisico: N/A

Quimico: N/A

Biologico: N/A
Ergonimico: N/A
Acidente: N/A

EM CUMPRIMENTO AS PORTARIAS N2S 3214/78, 3164/82, 12/83, 24/94 E 08/96 NR7 DO MINISTERIO DO TRABALHO E
EMPREGO PARA FINS DE EXAME: :

() Admissional ( ) Periodico ( ) Mudanca de Funcéo ( ) Retorno ao Trabalho (X) ijamissional

Avaliacdo Cliniﬁf, Fisico e exames complementares

02/06/2021” Pressao arterial.
\

Parecer do Médico \

[ ] Apto para mngéomnapto para funcao [ ] Inapto por enquanto

—
Observacoes \
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Declaro ter recebido copia deste ASO, bem como dos exames complementares a qﬁe fui submetido
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Carimbo e Assinatura ANTONIO CARLOS EVANGELISTA CRISTALDO
Médico Examinadu:&m CRM 592.626.561-49




