EMISOR

OMAR VARGAS MARTINEZ 20 de Mayo del 2025
RFC: VAMO921108IT3 15:34:40 F165
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 847740E3-2D0B-40F7-B6AB-B6AAC40FC1FA

Receptor
CLARISA VILLASENOR ROBLEDO RUFINO TAMAYO 313, CAMPESTRE LOS SABINOS, : SANTA ANITA
VIRC830415616 HUILOAC, APIZACO CP: 90370
Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales (612) , Tlaxcala, MEXICO.

Domicilio Fiscal: 90370 UsoCFDI: (G03)Gastos en general

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

85121600 CST 1.00 CONSULTA MEDICA E48 Servicio $900.00 002 IVA - $900.00
$0.00 Tasa: 0

Total con letra

(NOVECIENTOS PESOS 00/100 MXN) SUBTOTAL $900.00
Impuestos Trasladados
002 0% $0.00
TOTAL $900.00

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

||1.1|847740E3-2D0B-40F7-B6AB-B6AAC40FC1FA|2025-05-20T15:34:40|aldxn1Ktk1hoWoSbVNDAuUICMc3g2arVOOyVUQFMefJAWG+PnD1+R3dZ9eGyQUUoWNtqA8cePLIKYPM31nUSMrZengwhRtefC
QcyZ50A3RghJ8ZqQZgC3LmRwg5jcZbVQksChf2kRU9/I1cd2WFymGp3Zi7p4inDaUOrMkbVvYrOBzCuu+Myo3bPszpuilzewbuR5GMmKyGQTaokTU+8I/nP8rsb1S0e CWhVWEU24UrVLRwY Zv+ZehrOW8g
bZObZTRDLEZh+OA58Zsgs8HX0oUTE1fmeuU+yaZsl eejdwZVVqG5vWBmHWIMe+GTBgE3iQLH4hifkjuSgEBPNCHzdfFQ==|00001000000516053874||

Sello Digital del Emisor

aldxn1Ktk1lhoWoSbVNDAuUICMc3g2arVOOyVUQFMefJAvwG+PnD1+R3dZ9eGyQUUoWNtgA8cePLIKY PM31nUSMrZcngwhRtefCQcyZ50A3RghJ8ZqQZgC3LmRwg5jcZbVQksCbf2kRU9/I1cd2WFymGp3Zi
7p4inDaUOrMkbVvYrOBzCuu+Myo3bPszpuiJzewbuR5GMmKyGQTaokTU+8I/nP8rsb1S0eCWbVWEU24UrVLRwWYZv+ZehrOW8gbZ0bZTRDLEZh+0OA58Zsgs8HXoUTE1fmeuU+yaZsLeejdwZVVqG5vWBm
HWIMe+GTBgE3iQLH4hifkjUSgEBPNCHzdfFQ==

Sello Digital del SAT

PLrRWCs1Tj9GORQEV5xYLWjPwImEb50u3dcVwfMvXmjQgawNC9FsNzxsGep8qK5K115Voby400TDm3UlIhcH3eXp33x8+vpH517eUJhGNI8Z1fsLZTnxm23sVxu4ifZ7spsjXAkL2IUs474hTxe+0pnhbmMuGd
gLQ2E9HCg71tQ+QVWRQOXDh6aQu+D0+I0VKpmYsXlaRjd1wUUhlaiFhxCoN/1IXVtWKToKxXxNOj1E/GNDhflIRX1VEIDDvVDtGPnck1A3gtuCfVHO+r8LNZHDO/9TMIo5wrGtIfY xcinyncE6MY x1YK34DuFKKh
Q2ndzRgKgeDw+X631dzI6pa/RYg==

E '._ E Fecha y hora de emisién 20 de Mayo del 2025 15:34:40
Fechay hora de certificacion: 20 de Mayo del 2025 15:34:40
No. de serie del certificado del emisor: 00001000000710669883
‘i No. de serie del certificado del SAT: 00001000000516053874
1 Tipo de comprobante: I Ingreso
Método de pago: PUE Pago en una sola exhibicion
Forma de pago: 01 Efectivo
Moneda: MXN
Version CFDI: 4.0
Condiciones de Pago:
Usuario: Omar Vargas
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