- Cod. Fatura : 67886 Vencimento : 15/03/2026 Total : R$ 600,00 02/03/2026 08:15:57
h Is m et CNPJ : 29.264.359/0001-58 ]
Razio Social : MAXNORTH PRESTADORA DE SERVICOS ADMINISTRATIVOS LTDA Pagina 1 de 2
Cod./Data Paciente/Prestador Empresa Motivo/Exame Setor Fungéo/Valor R$
801653 BENTO SATURNINO DE CAMPOS MAXNORTH PRESTADORA DE SERVICOS Al Periodico PATRIMONIO VIGIA
20/02/2026  HISMET ( VARZEA GRANDE ) EXAME CLINICO R$ 40,00
803272 JOAO PAULO DEAN MAXNORTH PRESTADORA DE SERVICOS Al Demissional EXPEDICAO/EXTERNO AJUDANTE DE
MOTORISTA
26/02/2026  HISMET ( VARZEA GRANDE ) EXAME CLINICO R$ 40,00
803600 LUCIANO MACHADO DE CAMPOS MAXNORTH PRESTADORA DE SERVICOS Al Demissional EXPEDICAO/EXTERNO MOTORISTA
27102/2026  HISMET ( VARZEA GRANDE ) ACUIDADE VISUAL R$ 20,00
27102/2026  HISMET ( VARZEA GRANDE ) AUDIOMETRIA TONAL R$ 30,00
27102/2026  HISMET ( VARZEA GRANDE ) EXAME CLINICO R$ 40,00
27/02/2026  LABORATORIO ULTRACENTER GLICEMIA DE JEJUM R$ 10,00
803607 LUCIANO MACHADO DE CAMPOS MAXNORTH PRESTADORA DE SERVICOS Al EXPEDICAO/EXTERNO MOTORISTA
27/02/2026  LABORATORIO ULTRACENTER EXAME TOXICOLOGICO (OCUPACIONAL - FIO DE CABELO) R$ 160,00
799124 VANDO ANDRE DE ALMEIDA MAXNORTH PRESTADORA DE SERVICOS Al Admissional EXPEDICAO/EXTERNO MOTORISTA
09/02/2026  HISMET ( VARZEA GRANDE ) ACUIDADE VISUAL R$ 20,00
09/02/2026  HISMET ( VARZEA GRANDE ) AUDIOMETRIA TONAL R$ 30,00
09/02/2026  HISMET ( VARZEA GRANDE ) EXAME CLINICO R$ 40,00
09/02/2026  LABORATORIO ULTRACENTER GLICEMIA DE JEJUM R$ 10,00
799125 VANDO ANDRE DE ALMEIDA MAXNORTH PRESTADORA DE SERVICOS Al EXPEDICAO/EXTERNO MOTORISTA
09/02/2026  LABORATORIO ULTRACENTER EXAME TOXICOLOGICO (OCUPACIONAL - FIO DE CABELO) R$ 160,00
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RESUMO DA FATURA

Qtd x Valor unid R$ Descrigao Total R$

2 x R$ 20,00 ACUIDADE VISUAL R$ 40,00

2 x R$ 30,00 AUDIOMETRIA TONAL R$ 60,00

4 x R$ 40,00 EXAME CLINICO R$ 160,00

2xRS160.00 | (0GUBACIONAL - FIO DE GABELO) RS 32000

2 xR$ 10,00 GLICEMIA DE JEJUM R$ 20,00

Total ltens Adicionais R$ 0,00

Crédito utilizado para pagamento R$ 0,00

Totalizagéo R$ 600,00

Clique no link abaixo para confirmar sua fatura :

http://sistema.hismet.com.br/pg.php?aprovacao=1&uid=Njc40DY=




