EMISOR
OMAR VARGAS MARTINEZ 21 de Abril del 2025 17:53:13

RFC: VAM0921108IT3 F134
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 C6A14563-3CE3-430D-9857-50DE9CAB6AFF

Receptor
YEIMI ALEJANDRA CRUZ CUEVAS CALLE SAN ANTONIO, 16, TLAXCALANZINGO CP: 72821
CUCY770327CL2 San Andres Cholula, Puebla, MEXICO.

Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios (605)
Domicilio Fiscal: 72821 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|C6A14563-3CE3-430D-9857-50DE9CAB6AFF|2025-04-21T17:53:13|ONKKrHVfLNIdB7uyKSI+U66MxXfhhV++BAuPrJ9dXGBFFO68G+0tZUmhGcBOBAB0aV+id60fGYnUD12znH3XDFSPW3XFIXME
ECA3ZbzxrhshfmWxQg8WiFoMQe3qsXGCoQLBPfUpvsrH4xwNh3rdZNLs+t245ruVbs0TGbHykMthHDNTm+8ROCpPPMY Ps6speVqc8P+FyvfZLyLNg9FLWzRBZmT58ATEaDSmIjgDsgUUIVVzIB27S6dI+Q
GFjBMY6adOI8PmMOe1gVNwgAQOaSIXpg/SgBLAggulXsOmbLyS4x4qD3Cc/pHUNJIRJI47ZPOMGB8RLX00gK4dUKAXXFgCyQ==|00001000000516053874]|

Sello Digital del Emisor

ONKKrHVLN9dB7uyKSI+U66MxXfhhV++BAuPrJ9dXGBFFO68G+0tZUmhGcBOBA80aV+id60fGYnUD12znH3XDFSPw3xFrXMEECA3ZbzxrhsbfmWxQg8WiFoMQe3qsXGCoQLBPfUpvsrH4xwNh3rdZNLs
+t245ruVbs0TGbHykMthHDNTm+8ROCpPPMY Ps6speVqc8P+FyvfZLyLNg9FLWzRBZmT58ATEaDSmIjgDsgUUIVVzJIB27S6dI+QGFBMY6adOI8PmMOe1gVNwgAQOaSIXpg/SgBLAqguIXsOmbLyS4x4qD3
Cc/pHUNJRJI47ZPOMGB8RLX00gK4dUKAXXFqCyQ==

Sello Digital del SAT

eVXVO0dR6SnrnkWpwkwA+PDX9wy6BX6H26m+kxPxuVGVMVVVEIO5+ezlj022eelpd76urFODAhVWC58pvgEa7f7sukQiLa04JHpcHDZb90tz92PIKCWDIObK2Ss/VOKINSettlOxKg/PM2eCJ1uAzZNHBC1Kay
FEYDZpvOcUjkpLUn1yEVOXfHhO5DwWBpK9AJIEARIM/Da53GAOO+nToHQMErb/1pPDmG3zP5sjwY9MgzIKzxRSfZq9el+ALaMMIMRIDBiyPU9BBP/ro4xvoPhMN10YM87ygRYw54zdASagU37FTUgHOmM
JLDgOO5DV9GAbg5cAINWUehttCGFU+TIHLA==

E E Fecha y hora de emisién 21 de Abril del 2025 17:53:13
1 1 Fecha y hora de certificacion: 21 de Abril del 2025 17:53:13
a No. de serie del certificado del emisor: 00001000000710669883
1 Lo 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
E - Moneda: MXN
Version CFDI: 4.0
Condiciones de Pago:
Usuario: Omar Vargas
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