
DIRECCION: Av. ferrocarril y
1a calle oriente, B°

Concepción
ESTABLECIMIENTO: Clínica

Dental Los Olivos
TELEFONO: 69826732

TICKET DE PAGO
L000-00000522

Fecha: 14-07-2026
Paciente: KARLA MELISSA CARRILLO

RIVAS
N° Expediente: 0000028
DIRECCION: CANTON PIEDRA AZUL , San

Rafael Oriente , San Miguel
Oeste - San Miguel

CANTIDAD DESCRIPCIÓN P.
UND TOTAL

1 Control de
ortodoncia
convencional

35.00 35.00

TOTAL A PAGAR: $ 35.00

¡CUIDA TU SALUD BUCAL. Y NO OLVIDES
CEPILLARTE 3 VECES AL DÍA!


