268834
g L FICHA DE APTIDAO PARA O TRABALHO

(Portaria n°® 71/2015, de 10 de marco)

Entidade Empregadora / Empresa
Designagdo

Soclal / Nome: | QUATERNAIRE PORTUGAL - CONSULTORIA PARA O DESENVOLVIMENTO, SA | NIPC/NIF:
Estabelecimento: [ QUATERNAIRE PORTUGAL - CONSULTORIA PARA O DESENVOLVIMENTO, SA - SEDE | CAE principal: 70220
Enderego: RUA TOMAS RIBEIRO, 412 2° ANDAR ]

Cédigo postal:  [4450-295 MATOSINHOS | Localidade: [MATOSINHOS

Telefone: [229399150 | E-mail: [PORTO@QUATERNAIRE.PT

SERVICO DE SAUDE DO TRABALHO
Modalidade de organizagdo do Servigo

de Salde do Trabalho: IntemoD Externo Comum|:| OurroD

Designacdo da empresa de servigo [se aplicavel] NIPC / NIF: | 507760425 || Processe de autorizacig
externo de salde do trabalho: [MEDI-T SAUDE, LDA (PA) da DGS nﬁ:%
TRABALHADOR

Nome: [ARTUR AUGUSTO LIMA COSTA | N.0 Mecanog./Outro:

Sexo: [MASCULINO Data Nascimento: 19-06-1963 Nacionalidade: [ PORTUGUESA

Data Admissdo:| 01-02-1996 Categoria Profissional:| CONSULTOR

Posto de Trabalho (principal): [ Consultor

Atividade/Funcdo: ‘CONSULTOR Data de admissdo na |
proposta ou atual Atividade/Fungao: 01-02-1996 ||

POSTO DE TRABALHO

Anélise do Posto de Sim

trabalho: nao [

Identificagdo de fatores de | sim Ifun?inagéo, Ambiente Térmico, Movr‘menragéo‘ manual de cargas, Posigdes incorrectas, Queda de materiais ou objectos, Trabalho
risco profissional: NEo [ realizados com exposicdo a riscos associados a electricidade,

Avaliacdo da exposicdo Sim

profissional do trabalhador: | nso E[

EXAME DE SAUDE E RESULTADO DE APTIDAO

EXAME DE SAUDE RESULTADO DE APTIDAO PARA A FUNGAO PROPOSTA OU ATUAL
Data do Exame:
e a 9-02-20 At
ROt s S Apto condicionalmente -
Admissdo X
Periédico Inapto temporariamente
Ocasional Inapto definitivamente
Apbs doenga .
Apbs Acidente Qutras fungdes que pode desempenhar:
A pedido do trabalhador 1.
A pedido do servigo 2.
Por mudanga de funcdo 5.
Por alteracdo das condigdes de trabalho
Outro (especifique) ¢
RECOMENDACOES
Sem recomendacdes: Com recomendacdes, designadamente as abaixo indicadas com "X" ]

Avaliagdo de fatores de risco no posto de trabalho
Correcdo de condigGes de trabalho

Uso de equipamento de protegdo individual

Proposta de organizagdo do trabalho

Formacdo e/ou informacgdo do trabalhador

LOO0O00

Outras
Z o Identificac
Médico do Trabalho (Vinheta c: L,si;‘:czz?'a Digital)
MARINA PISTACCHINI M40137
N.© Cédula Profissional: _—40137 Assinatura: II||I| || ||I|l |I|I| |||I||||I| |||| ||I|
Data: 09-02-2017

Trabalhador Responsavel Servico de SST/ Recursos Humanos
Tomei conhecimento, h Tomei conhecimento, F
( (b

Data: [_08-022017 | pata:[ ]

Medi-T, Salde, Lda.
NIPC n.° 507 760 425
Rua Jornal de Noticias, 209, 4100-296 Porto Telf: 226 160 683  Fax: 225 321 353
e-mail: medi-t@medi-t.pt www.medi-t.pt




