EMISOR

OMAR VARGAS MARTINEZ 31 de Marzo del 2025
RFC: VAM0921108IT3 23:06:47 F116
Regimen Fiscal :Régimen Simplificado de Confianza (626)

PETEN

Derma |OpOI|S® VERTIZ NARVARTE, CP. 03600 Folio Fiscal

CLINICA DERMATOLOGIC

Benito Juarez,Ciudad de Mexico,MEXICO
Lugar Expedicion :03600 69667428-AA63-408B-BCBD-68B2C8F39073

Receptor
DIANA LAURA SALAS GARCIA JAZMINES 5, INFONAVIT LA VICTORIA CP: 72480
SAGD941019164 Puebla, Puebla, MEXICO.

Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios (605)
Domicilio Fiscal: 72480 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 E48 Servicio $1,000.00 002 IVA - $1,000.00
$0.00 Tasa: 0

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|69667428-AA63-408B-BCBD-68B2C8F39073|2025-03-31T23:06:47|AtU2zZuWOuZTDRfZyCSmUycCCngxnPDQqSxU4hFLSokljtbBG5XJIgRyDfFDShQ/14Qqig2ZrLdnpwTtVEUSp56vR8mMm7UW;j03n
m25trRONCMI/ImW83CgDJ9UTvoC38MRDcmhkpDBgFgSPISWLEPV4IQQBT3MZD5I1r08kXiUnXDWcRIJynhob7XXHTXhrhe8m30/B/Fr7Wn5+Rawu9m8lo+04UcDR6EDFDs+Woj+6kbgaa34Vz9RhoHkAQb
4UjTWHBAVYFQCOOKFGXq0TUgatPP23mHehrpfV8vPOIMNZNzajejjFGfqlE44G8BMXKSRW77F93+AhhsAYt7Xx4Q==|00001000000516053874||

Sello Digital del Emisor

AtU2zZuWOUZTDRfZyCSmUycCCngxnPDQqSxU4hFLSokljtbBG5XJIgRyDfFDShQ/14Qqig2ZrJLdnpwTtVEUsp56vR8mm7UWj03nm25trRONCMI/ImW83CgDJ9UTvoC38MRDcmhkpDBqFGSPISWLEPV4IQ
QBT3MZD5I1r08kXiUnXDWcRIJynhob7XXHTXhrhc8m30/B/Fr7Wn5+Rawu9m8lo+04UcDR6EDFDs+Woj+6kbgaa34Vz9RhoHkAQb4U TWHBAVYFQCOOKFGXq0TUgatPP23mHehrpfV8vPOIMNZNzajejjFGf
q1E44G8BMXKSRW77F93+AhhsAYt7Xx4Q==

Sello Digital del SAT

lgxMZ1W9eCGEj/eETgaeiilyBZhTa+Nzr9ekhquz7LQcqzBG1fsa+zyqBIR8gDXWYNZNQEAVV+LsXLRIkx8z1vLT57+Di5Fn2RD1XNpGXXcT9InszNgjvsnyjIHfHN+1E36rJwtc70AE4jmrtul5zA0vGGUOe6DZq6
P0a119f23+bLAsf44MQf+5cyvO0JVsSgbNnIPCpsqw4MID9GOuPuPS6dhs4aWO74xGkv7UvDXgyczQA3Eaf5PchdQScasoU4K3AR11zRYXWNNL2TUz7X0JhBy5dFp8eAGrclM/9IBbLs63IfNp2kFBmO/ILAPI
OoitwtLYWU058Th4a0eN4Tg==

E 1 E Fecha y hora de emisién 31 de Marzo del 2025 23:06:47
1 u Fecha y hora de certificacion: 31 de Marzo del 2025 23:06:47
.E a No. de serie del certificado del emisor: 00001000000710669883
. ": No. de serie del certificado del SAT: 00001000000516053874
ﬂ Tipo de comprobante: | Ingreso
" Método de pago: PUE Pago en una sola exhibicion
I -':. . Forma de pago: 04 Tarjeta de crédito
E Moneda: MXN
" Version CFDI: 4.0
Condiciones de Pago:
Usuario: Omar Vargas
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