EMISOR
r 1 OLIVIA IRENE PEREZ CAMARGO 30 de Noviembre del 2025

RFC: PECO950727SHO 22:00:28 Fes8
Regimen Fiscal :Régimen Simplificado de Confianza (626)
CALZ DE LAS FLORES

KIREI DENTAL

HACIENDAS DEL VALLE, CP. 45133 Folio Fiscal
Zapopan,Jalisco,MEXICO
Lugar Expedicion :45133

AC253324-E4F5-4A51-BB72-78B3C8D37FC4

Receptor
DANIELA BECERRA GONZALEZ ATOTONILCO 1333 CP: 45138
BEGD9502153D4 Zapopan, Jalisco, MEXICO.

Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios (605)
Domicilio Fiscal: 45138 UsoCFDI: (DO1)Honorarios médicos, dentales, y

Clave Prod/Serv Codigo Cantidad Descripcion Uni.SAT  Unidad Valor Unitario Impuestos Descuento Importe
85122000 LIMP 1.00 Servicios dentales correspondientes al 6 E48 Servicio $550.00 002 IVA $50.00 $550.00
noviembre 2025. Exento

Total con letra

(QUINIENTOS PESOS 00/100 MXN) SUBTOTAL $550.00
DESCUENTO $50.00
TOTAL $500.00

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

||1.1]AC253324-E4F5-4A51-BB72-78B3C8D37FC4|2025-12-03T22:00:28|nN43yEp3Ak1ri+ TNBo08WiP 1kwaYLMoEc+EnEKKkNC5uOebuwnwxL80T6vcLRiikzNAWIHUKgCTHeMKT3TK6Cq+0hWg2+3dpadt
MkOc3aWk/crYzDRpdG9yCl+mManQN20ri007HnZOe8VEfG1aJV/6ILACepgZUXKkt62CqgYWXIPOzyRVR6BXURLIpUOfPIMYxnWsRG4yKmdkOv8nGLfkvwZvDYnLM8KCRanbsFzZGVRw4jkrwYC2DNrs1E
DSxdul6KVXyiNfte3FV571dtsOiQH33Pli9zcx00gVAMN/OuWabtla19figuusLaY myupuV/7IMAXRE9O7JFVD4hw==|00001000000516053874||

Sello Digital del Emisor

nN43yEp3Ak1ri+TNBo08WiP1lkwaYLMoEc+ENEKKkNC5uOebuwnwxL80T6vcLRiikzNAWIHUKgCTHeMKT3TK6Cq+0hWg2+3dpadtMk0c3aWk/crYzDRpdG9yCl+mManQN20ri007HNZOe8VEfG1alJV/6ILACe
PgZUXKkt62CqgYWXIPOzyRVR6BXURLIpUOPIMYxXnWsRG4yKmdkOv8nGLfkvvZvDYnLM8KCRanbsFzZGVRw4jkrwYC2DNrs1EDSxdul6KVXyiNfte3FV571dtsOiQH33Pli9zcx00gVAmMN/OuWabtla19figuu
5LaYmyupuV/7IMAXRE9O7JFVD4hw==

Sello Digital del SAT

daGeEV+gRMyYw4cqoQCMnKANKeO0kdqzFxNGapdlJD5KoROVR24ya68TqrSkOT1wOKg5vS/+049gDQWkgEOJe1ErSB+gd7h5VBhiNFrfohe+JVNpSjz5as094Y Th8gcngT/rE8CCZjHtps3VEMhOkwc6LDr
DHQPV+BSGaxK1eEWmDB4HmM+NjF2kw4z5XQfeeolfCMMbzcVHXocEvH8x7ZuzRaKKuKibOkecV533mRUwhm+h004plbL5LLN6t8c32X0epRBOCNRPZGHLV2xmzRUEmoZzhdPsOcUalkreKf2goGFz3qqzI6
no2KbNmXPnXZzqEIZOyThHw/tURbj8KQ/g==

E "= E Fecha y hora de emision 30 de Noviembre del 2025 22:00:28
1 1 - Fechay hora de certificacion: 03 de Diciembre del 2025 22:00:28
No. de serie del certificado del emisor: 00001000000717899683
o L Ll No. de serie del certificado del SAT: 00001000000516053874
. Tipo de comprobante: | Ingreso
ih o} Método de pago: PUE Pago en una sola exhibicién
I Forma de pago: 28 Tarjeta de débito
E - - Moneda: MXN
" Version CFDI: 4.0
Condiciones de Pago: Contado
Usuario: Olivia Perez
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