EMISOR

OLIVIA IRENE PEREZ CAMARGO

RFC: PECO950727SHO

KIREI DENTAL
CALZ DE LAS FLORES
HACIENDAS DEL VALLE, CP. 45133
Zapopan,Jalisco,MEXICO
Lugar Expedicion :45133

Regimen Fiscal :Régimen Simplificado de Confianza (626)

09 de Agosto del 2025
14:20:33

F3

Folio Fiscal

07E65CB4-95AD-40C9-B2E2-E7E1CB50EDS5

Receptor

CARLOS DAVID AGUILAR RUIZ
AURC920827135
Sueldos y Salarios e Ingresos Asimilados a Salarios (605)

Domicilio Fiscal: 45200 UsoCFDI: (DO1)Honorarios médicos, dentales, y

SAN IGNACIO 336 int. 129 CP: 45200
Zapopan, Jalisco, MEXICO.

Clave Prod/Serv Codigo Cantidad Descripcion

agosto 2025.

8512200@iobasePostEndo00  Servicios dentales correspondientes al 9

Uni.SAT  Unidad Valor Unitario Impuestos Descuento Importe

E48 002 IVA -

Exento

Servicio $1,000.00 $1,000.00

Total con letra

(MIL PESOS 00/100 MXN)

SUBTOTAL
TOTAL

$1,000.00
$1,000.00

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

||11.1|07E65CB4-95AD-40C9-B2E2-E7E1CB50ED55|2025-08-09T 14:20:34|Sh2p18nkamKKa5HCEvd1770UvIBeQOinxSSLE04CSUHCe2hYksgU5CCrHZfURT 7xNrQaudQhBcAGJIZhbQemi6s9s7JIDAas4B
yjyoOd5KO4I1Zf07AISTihU3JCn7k3k3GlyXT3NB6uodd5yfZu6d1QAbYjISN9T4yHMYRCS1LChY+/IYN+sLI0a93YL0ouAKDgOvc6fHPQONSze3kjTXLxoEn7cwxoDNfateolG6f8T5I13b5gSaDNXNDXNEjUmM4uj2Q
viluaryLCQAdHKuhvC8axybvb/NtdW0dTCagy4+AdS19eQpgwg4a+x9QsHRhWpvIkFDWsQW3Rzsd TIXBYkw==|00001000000516053874||

RhWpvJKFDWsQW3RzsdTIXBYkw==

Sello Digital del Emisor

Sbh2p18nkamKKa5HCEvd1770UvIBeQOinxSSLE04CSUHCe2hYksgUSCCrHZfURT7xNrQaudQhBcAGJIZhbQcemi6s9s7JIDAas4ByjyoOd5K041Zf07AISTihU3ICn7k3k3GlyXT3NB6uodd5yfZu6d1QAbYjISN9
T4yHMYRCS1LChY+/IYN+sLloa93YL0ouAKDqOvc6fHPQONSze3kjTXLxoEn7cwxoDNfateolG6f8T513b5gSaDNXxNDXNEjUm4uj2Qvi/uaryLCQAdHKuhvC8axybvb/NtdWO0dTCagy4+AdS19eQpgwagda+x9QsH

XqgrVCbE/BUjleOHxdbwichDgGONegw==

Sello Digital del SAT

SPYoP44RBOmMyy3VHVINVINRFgZ1R6eHswG49DjgJbXLQIYtR6IhbLILIMATMrm2Z3tLMOpstOLQ+1NIPC8M6e6xRbOpRIOrAPDP8Ehgky7P9i8qU1dG2bQ3zXWOqaw5P0kbOYqrZ9DSAYjOMt8I+1n90jbv
bAQuUg5HTWC+2sjVTjho1G2aCnnzMXzY FpeiUuVu6sHwhOwKYAzQvHB8eZ8qP2Jw+1jBW2CjaHETv5Um5hgepKMvqyiZQVAIgAQA1VjlwQdOvgMhAtNNYGXIG 7uwMwjp/zKCj+cSpoK/1f694K19x2sre9rnbB

Fechay hora de emisién

Fechay hora de certificacion:

No. de serie del certificado del emisor:
No. de serie del certificado del SAT:
Tipo de comprobante:

Método de pago:

Forma de pago:

Moneda:

Version CFDI:

Condiciones de Pago:

Usuario:

09 de Agosto del 2025 14:20:33
09 de Agosto del 2025 14:20:34
00001000000717899683
00001000000516053874

I Ingreso

PUE Pago en una sola exhibicién
04 Tarjeta de crédito

MXN

4.0

Contado

Olivia Perez

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI

Paginaldel



