EMISOR
OMAR VARGAS MARTINEZ

23 de Diciembre del 2025 F3g2

Regimen Fiscal :Régimen Simplificado de Confianza (626)
PETEN

VERTIZ NARVARTE, CP. 03600

Benito Juarez,Ciudad de Mexico,MEXICO

Lugar Expedicion :03600

Dermaldpolis,

CLINICA DERMATOLOGICA

Folio Fiscal

4320040E-961B-4724-BF37-CCC4BAD2FC13

Receptor

GONZALO MERINO SANCHEZ

MESG7710116M3

Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales (612)
Domicilio Fiscal: 74400 UsoCFDI: (DO1)Honorarios médicos, dentales, y

13, CENTRO CP: 74400
Izucar de Matamoros, Puebla, MEXICO.

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

002 IVA -
$0.00 Tasa: 0

85121600 CST 1.00 CONSULTA MEDICA E48 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|4320040E-961B-4724-BF37-CCC4BAD2FC13|2025-12-23T15:52:55|UuGCHNBrWXHbyCS/XUxjt1tjC8YtbHz TwDB8LIE|7/7x8ugBKjyc68Y4edWcyOem7Gu4EAVNNIBNIUICKXTQojibhesuswrk51bmagQtz
FXs1+r4LloTelOvVsfUFdUun4SPulkOUMxKC5wb71K92HB8D9WzINXKHrzxwBRWGEUiWvhMOTrffloFr7ICgeBrPOontj9a5XuG097De6LWLjoLNgOgabfBPrFs12+WKVit3s5teLW4RHHr7/B9dBPzd45cqBGXA
MITUDIIIrlyOnryaxO7byLUcjlzR/RIXT1Ofw6XpgXe9F+e5UlejlVLcWONLrM1DugyMEfsg0aeKOa3g==|00001000000516053874||

Sello Digital del Emisor

UuGcHN6rWXHbyCS/XUxjt1tjC8YtbHzTwD81IEj7/7x8ugBKjyc68Y4edWcyOem7Gu4EAVNNIBNUICKXTQojibhesuswrk51bmgQtzFXs1+r4LIoTelOvVsfUFdUun4SPulkOUMXxKC5wb7IK92HB8DI9WzJINXxKHrz
XWBRWGEUiIWvhMOrffloFr7ICgeBrPOontj9a5XuG097De6LWLjoLNgOgabfBPrFs12+WKVit3s5teLW4RHHr7/B9dBPzd45cqBGXAMITUbIIIrlyOnryaxO7byLUcjlzR/RIXT10fw6 XpgXe9F+e5UlejlVLcWONLrM1
DuqyMEfsgOaeKOa3g==

Sello Digital del SAT

X6wXI8B5FxbcRdvU4dfPyozDJg4nXe8zqgX8mvb88MuViRwMwSSwzHk3zNwC1ROUPHIHUEZHHQtcoYh8qQ5U+40pqIxloYyqOhO9DeEyJ/RpSTNOROEIhkHN8TW8pxEcsby5bFNYdJInKMkBoDVijil/PpxCZ
+bN74T37SIsOR0jPTzGiY47nndM5UDtEt1BeHVhMZwnCImfh85p3Url1AOEXx72IDRCO8Zz4FFl4rcNf7mwi+uoS/Qba+t+wzQQZpNF3kvWEIYLTSuJ6BI2yS4AMP6xpyY Cr/X0vjE4rw7i7sLUImMMkIPLC4GoGym
axX5c4wAybgGiFolWdBoDWVIAXRWA==

23 de Diciembre del 2025 15:52:54
23 de Diciembre del 2025 15:52:55

Fechay hora de emision
Fechay hora de certificacion:

Forma de pago:

s
[=] peacin

i =] 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

03 Transferencia electrénica de fondos

Moneda: MXN

" Version CFDI: 4.0
Condiciones de Pago: Contado
Usuario: Omar Vargas

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
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