. 11299839
FICHA DE APTIDAO PARA O TRABALHO

inte rpreuu (Portaria n® 71/2015, de 10 de marco) 127815

Entidade Empregadora / Empresa

Designacdo ’MSO SERRALHARIA, UNIP. LDA ‘

Social / Nome: ’ . . NIPC/NIF: 507552610
Estabelecimento: [ MSO SERRALHARIA | CAE principal: 43290
Endereco: [RUA I - URB. PINHAIS BASTOS, 63 |

Cédigo postal: [ 4430-674 VILA NOVA DE GAIA | Localidade: [VILA NOVA DE GAIA |
Telefone: | | E-mail: [ oliveira.mso@hotmail.com |
SERVICO DE SAUDE DO TRABALHO

Modalidade de organizagao do Servico

de Saude do Trabalho: Interno|:| Externo ComumD Outr0|:|

Designacdo da empresa de servigo [se aplicavel] NIPC / NIF: [507072065| | Processo de autorizacso
externo de saGde do trabalho: [INTERPREV - SEGURANCA E SAUDE DO TRABALHO, S.A. (PA) da DGS "-°3ﬁ
TRABALHADOR

Nome: | LUIS FERNANDO OLIVEIRA CUMANA |N.o Mecanog./Outro:

Sexo: [MASCULINO Data Nascimento:] 03-07-1995 Nacionalidade:l PORTUGUESA

Data Admiss&o:[ 18-10-2021 Categoria Profissional:[ SERRALHEIRO |
Posto de Trabalho (principal): [MSO SERRALHARIA

Atividade/Fungéo: SERRALHEIRO Data de admisséo na

proposta ou atual Atividade/Funcéo: 18-10-2021

POSTO DE TRABALHO

Analise do Posto de sim
trabalho: Nao [ ]
Identificagdo de fatores de | gim De acordo com SHST
risco profissional: Nao []
Avaliacéo da exposicao sim []
profissional do trabalhador: | nso [X]

EXAME DE SAUDE E RESULTADO DE APTIDAO
EXAME DE SAUDE RESULTADO DE APTIDAO PARA A FUNGAO PROPOSTA OU ATUAL

Data do Exame: 29-10-2021
Apto

T”j_\?; L ] Apto condicionalmente -
misséo

Periédico Inapto temporariamente

Ocasional Inapto definitivamente

Ap6s doenga

Ap6s Acidente Outras fungdes que pode desempenhar:

A pedido do trabalhador || 1.
A pedido do servico L | 2.
Por mudanca de fungéo || 5.
Por alteracdo das condi¢bes de trabalho |

Outro (especifique) 4

RECOMENDAGCOES
Sem recomendagodes: |:| Com recomendacgdes, designadamente as abaixo indicadas com X"

Avaliacéo de fatores de risco no posto de trabalho

Correcgéo de condigbes de trabalho
Uso de equipamento de protecéo individual De acordo com matriz de riscos da empresa

Proposta de organizagéo do trabalho

Formagcéo e/ou informagéo do trabalhador

OO0

erificar vacinacéo

Outras
A Identificagdo
Médico do Trabalho (Vinheta ou Assinatura Digital)
JORGE MOUTINHO Moo g i M42985
/: yls e o2

N.© Cédula Profissional: 42985 Assinatura: /) J / || | |||
54
Data: 29-10-2021

Trabalhador Responsavel Servico de SST/ Recursos Humanos

Tomei conhecimento, Tomei conhecimento,

Data: [ 29102021 va: (00222 | G ande Obirecra

1 Copia da presente Ficha de Aptidao para o Trabalho deve ser enviada ou dada em méo ao respetivo trabalhador e remetida ao Responsavel do Servigo de Satde e Seguranga do Trabalho e ao Responsavel pelos Recursos Humanos da empresa/entidade empregadora.

www.interprev.pt Apoio ao Cliente: 808 303 859 e-mail: geral@interprev.pt



