
EMISOR

OLIVIA IRENE PEREZ CAMARGO

RFC: PECO950727SH0

Regimen Fiscal :Régimen Simplificado de Confianza (626)

CALZ DE LAS FLORES 

HACIENDAS DEL VALLE, CP. 45133

Zapopan,Jalisco,MEXICO

Lugar Expedicion :45133

Fecha Factura

Folio Fiscal

30 de Septiembre del 2025
20:51:36

F53

7C46B5CB-4450-4DEB-9A2B-EB1ADC342832

Receptor

SAUL GABRIEL GARCIA RAMOS
GARS750325F27
Personas Físicas con Actividades Empresariales y Profesionales (612)
Domicilio Fiscal: 45036 UsoCFDI: (D01)Honorarios médicos, dentales, y
gastos hospitalarios

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

85122000BiobasePostEndo1.00 Servicios dentales biobase post

endodoncia.

E48 Servicio $1,000.00 002 IVA

Exento

- $1,000.00

Total con letra Total

(MIL PESOS 00/100 MXN) SUBTOTAL $1,000.00
TOTAL $1,000.00

Cadena Original del complemento de certificación digital del SAT

||1.1|7C46B5CB-4450-4DEB-9A2B-EB1ADC342832|2025-09-30T20:51:36|mA2K8lXzUN+mPQlOUVYKfQ1K9LH/BPIwLYHRPoJUu2asYk1OoSokdmWpMgmZusT2Uphus7QzIEygdWPcmW0NvOxr3LOgW

dtAnZ6lSvtKR2s8+lGWySWxYIs0Eu1AGrE+P1698CMUGuBenX/O8LJwypJjnPULQU5tz+7zcacxOgGI0zOxrhRcmXkJl5RChYQiIoJkJ/1MyW1o/YxQv19amExRW96YaBSaLRLOIPAh2MVrsvDwH2FAKzK2je

xUMOBcS43sLMmFwneDaj2RoxW9DuR4f5kOkbfUBfLSw6M5SQ7DlrnAn7lR08P+xmALeB451hMFTqXmbAmraEkUOr1OQQ==|00001000000516053874||

Sello Digital del Emisor
mA2K8lXzUN+mPQlOUVYKfQ1K9LH/BPIwLYHRPoJUu2asYk1OoSokdmWpMgmZusT2Uphus7QzIEygdWPcmW0NvOxr3LOgWdtAnZ6lSvtKR2s8+lGWySWxYIs0Eu1AGrE+P1698CMUGuBenX/O8LJwypJ
jnPULQU5tz+7zcacxOgGI0zOxrhRcmXkJl5RChYQiIoJkJ/1MyW1o/YxQv19amExRW96YaBSaLRLOIPAh2MVrsvDwH2FAKzK2jexUMOBcS43sLMmFwneDaj2RoxW9DuR4f5kOkbfUBfLSw6M5SQ7DlrnAn7l
R08P+xmALeB451hMFTqXmbAmraEkUOr1OQQ==

Sello Digital del SAT
LwSuiVebTs0AZ/VZIBz/qlvjgOgBB2eP2duUFTCOxvMniZCJBTVdIMiOEJ12sAnl7lFh/a/NULjgyj+y3LWoIKzKPU78oE7ToFi5UuLNWiOUSAU0mZtcQ1lk7Sm1NMTDytV7MzawH+bHKM6Q/kW6Zs9enl1N5P8r
nZHAUIUtzM6bbaG7tKinNkl3x/dkfQHcNxUxWOo5ipDuy3CdgwKVz1YDLxvp4DNWmcsT1Lt0AU+KtdPYgzP+IVUlI2gzhucTOHgJD6hHQVFwtncsMeuGygYKFXbzaf4xYf4kA3xDoR7DrrPAwjUou4nsxtFPrq1f
Dr/VPuzjxTIlWY+oBPJO+g==

Fecha y hora de emisión 30 de Septiembre del 2025 20:51:36
Fecha y hora de certificación: 30 de Septiembre del 2025 20:51:36
No. de serie del certificado del emisor: 00001000000717899683
No. de serie del certificado del SAT: 00001000000516053874
Tipo de comprobante: I Ingreso
Método de pago: PUE Pago en una sola exhibición
Forma de pago: 04 Tarjeta de crédito
Moneda: MXN
Version CFDI: 4.0
Condiciones de Pago: Contado
Usuario: Olivia Perez
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