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CLINICA MEDICA ANALIA FRANCO LTDA | ]
Rua Andlia Franco, N° 448 - Valqueire ATESTADO DE SAUDE
Tel: (21) 3350-1280 / (21) 2460-2453 OCUPACIONAL -ASO
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( )Exame Admissional ( JExame Periodico

( JExame de Retomo ao trabalho ( )Exame Demissional
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RISCOS AMBIENTAIS:

( ) FISICOS - radiagGes ionizantes / n&o jonizantes - calor /
frio - vibrag:ées e pressdes - umidade.

( ) QUIMICO - poeira, gases, fumos, vapor, nabiinas, liquidos ou
substancias quimicas.

{ ) BIOLOGICO - bactérias, bacilos, virus, protazoérios, fungos.

(,4 ERGONOMICO - esforcos repetitivos, levantamento manual de peso,
postura.

{ ) ACIDENTES - Queda de altura, cortes, choque elétrico, contustes, fratura.
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Assinatura do empregado
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