EMISOR

OMAR VARGAS MARTINEZ 28 de Febrero del 2025
RFC: VAMO921108IT3 20:53:23 Fol
Regimen Fiscal :Régimen Simplificado de Confianza (626)

PETEN

DermalopOhS@ VERTIZ NARVARTE, CP. 03600 Folio Fiscal

CLINICA DERMATOLOGICA

Benito Juarez,Ciudad de Mexico,MEXICO
Lugar Expedicion :03600 226FFD7C-99E7-4FD8-8CD2-1B90520F4ED8

Receptor
OLIVER JURGEN SAHLMANN BOULEVARD LA TRINIDAD 907, LA TRINIDAD CP: 72820
SAOL700524Lz7 San Andres Cholula, Puebla, MEXICO.

Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios (605)
Domicilio Fiscal: 72820 UsoCFDI: (DO1)Honorarios médicos, dentales, y

Clave Prod/Serv Codigo Cantidad Descripcion Uni.SAT  Unidad Valor Unitario Impuestos Descuento Importe

85121600 CST 1.00 CONSULTA MEDICA DERMATOLOGICA  E48 002 IVA

$0.00 Tasa: 0

Servicio $1,000.00 $1,000.00

Total con letra

(MIL PESOS 00/100 MXN) SUBTOTAL $1,000.00
Impuestos Trasladados
002 0% $0.00
TOTAL $1,000.00

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

||1.1|226FFD7C-99E7-4FD8-8CD2-1B90520F4ED8|2025-02-28T20:53:24|b0P+Ahz8CwyaZKk/IZyZKBjNzSRZ1WKof5ynLmc5fNfn00Vk37hmNEXxqWwuzJ2eXkvgjZhwk44aWfaTaY 9y+4XXTEcmcRr8b2G/E
z12r0/cOafCbXQiafOb6 UNUWpXovt1bGNgKpt2vINulLtyzL TKFXE2yKU4y6Pa/420YxnuJEriQ9d5fheJyeO05QTijiRgR2lel2TdrAKRMgBXseektlawD0jMsxZxeOjl/kigOFO TigrONqwJfXGCn7FxZOCIrpPthEflas/3
yVcHApi/luusmv7Ued80JIxXBtrIVZAJOK5s3uOmRI9DCICtIP16FpKZVrolUEY FkkdCMfrmA==|00001000000516053874]|

Sello Digital del Emisor

bOP+Ahz8CwyaZKk/IZyZKBjNzSRZ1WKof5ynLmc5fNfn00Vk37hmN6XxqWwuzJ2eXkvgjZhwk44aWfaTaY y+4XxTEcmcRr8b2G/EzI2r0/cOafChXQiafOb6 UNUWpXovt1bGNgKpt2vINulLtyzL TKFXE2yKU4y6
Pa/420YxnuJErlQ9d5fheJyeO05QTjiRgR2lel2TdrAKRMgBXseektlawD0jMsxZxeOjl/kfgOFOTigroNqwJfXGCn7FxZOClIrpPthEflas/3yVcHApi/luusmv7Ued80JIxXBtrlVZAJOK5s3uOmRI9DCCtfP16FpKZVrol
UEYFkkdCMfrmA==

Sello Digital del SAT

TcfDerABx8jhmE1WPfSolwmMIxsC770jVYT71SkOikpy5Qr+wReL TmSy/rzW1ExBi61/KJ0b/q1R803j+zQ23e3uYtkH8f8pdnfK8Nfigdr7cYOxAYN76QyAgdxvVID7yVil5XtMcoRV+bDg2FkDe40kCG 7/41t024Y/QI
B/hBfg3QbeXdOFQOJUXV7v21c1fRsT2xVEapvXT5iAQPhYyeFc37IQWMRIAWNX5YETQ71frU4AFhIT6XceURQLYdYPpWvuDMfcsDDuUF6jF8j74WONX0km+qUg4danMjT6Ymg5v9i38SBc+3mOUZTDXLHUV
1GgpjsMOYRIiyQsU76eTZ6g==

Fechay hora de emision 28 de Febrero del 2025 20:53:23
Fechay hora de certificacion: 28 de Febrero del 2025 20:53:24

No. de serie del certificado del emisor: 00001000000710669883

No. de serie del certificado del SAT: 00001000000516053874

Tipo de comprobante: | Ingreso

Método de pago: PUE Pago en una sola exhibicion
Forma de pago: 04 Tarjeta de crédito

Moneda: MXN

Version CFDI: 4.0

Condiciones de Pago:

Usuario: Omar Vargas
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