
REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZ 

CEDUULA DE IDENIDAD 
V 27.229.065 

APELUDOS TRIANA VANEGAS 

NOMBRES LAURA ESTHEFANY 

PRMA TIrUL AR 

22/03/2000 SOLTERA 
NACINENTO 

04/09/2023 
FEPEDICION 

EDOCML 

09/2033 
FVENCMENTO 

VENEZOLANO 

104 
Gustavo Vizcaino 

Diroctor 



Gobierno Bolivariano 
de VenezZuela 

G: V-27.229.065 

LICENCIA PARA CONDUCIR 

Apellidas:TRIANA VANEGAS 

Nombres: LAURA ESTHEFANY 

ENocimiento: 22/03/2000 

Sexo: FEMENINO 

Linitaciones 
FEpedición 14/05/2021 

EVencimientc: 22/03/2031 

Tipo: SEGUNDO 2 2u6 

Este documento debe ser lmpresoa color en papel Bond Blanco y Pasit 



Gobierno 
Bollyarlano Go Venezuela 

Ministerio del Poder Popular 
para la Salud, 

NOMBRES: 

CERTIFICADO MEDICO DE SALUD INTEGRAL 
PARA CONDUCIR VEHICULÌSAMOTOR 

FECHA DE VENCIMIENTo 

Valido para Llcenclas hasta ol Gradftyenado 
N 3679493 

APELIDOSm 
Gi 77 g65EDAD. 
FECNADE EXPEDco5/SIY GRAD9, 

LICA 

lar 

14 



RERUSLICA OLEVARIAMA Dr VNEZURA 

SENIA 
OMOONRCOOGEAOOONCUeAsADR 

REGISTRO ÚNICO DE INFORMACIÓN FSCAL (RIF) 

V272290659 LAURA ESTHEFANY TRIANA VANEGAS 

DOMICILO A^CAL CALLE 5 CASA NRO 4-36 SECTOR ROMULO GALLEGOS 
MUCUJEPE MÉRIDA ZONA POSTAL 5145 

(Este contribuyente no posee firmas personales) 

GERENCIA REGONAL DE TRIBUTOS INTERNOS 
REGIÓN LOS ANDES / SECTOR EL VIGIA 

N° COMPROBANTE: 202405H000006T210312 

EIB0659-MXs 

AUTORIZADA 

FECHA DE INSCRIPCIÓN: 14/04/2021 

FECHA DE æLTIMA ACTUALZACIÓN: 18122024 
FECHA DE VENCIMIENTO: 1812/2027 

La condición de este contribuyente requiere la retención del 100% del impuesto causado, salvo que esté exento, no sujeto o demuestre ante el 
Agente de Retención del IVA que es un contribuyente exonerado. 

La validez de este Comprobante debe verificarse a través de la dirección www.seniatgob.ve, Sistemas en Linea mediante la opción "Consulta 
Comprobante Digital RIF. No requiere sello húmedo. 



Per mhee 

N°. DE CONTROL: 

Dircion: 

MOTO REPUESTOS MAS POR MENDS CA. 

00-0002280 

N°. RIF, o CI.: 

Ngmbre yApellidoLKa ORazon Social: 

Cant. 

Calle 4, ente avenidas 15 y 16, C. C. Más po Menos, Nival P Local 2, Sector 
U Tamarindto, El Vgla Edo. Mertda b414-744 85 33/0414.150 23.35 

motorepuestosmaspormenos 

DIA 

DESCRIPCIÓN 

Hoto tN 

22329. 065 

BASE IMPONIBLE Bs. 
ALICUOTA( % 

FECHA DE EMI^ION 
MES 

Tiaca tIKGCSB 

ORIGINAL: Blanca 

RIE J 504721069 

4G33COE 

HrsGrtsRO1/555| 

(sólo el Original da Derecho a Crédito Fiscal) 
COPIA: Color (sin Derecho a Crédito Fiscal) 

ESTE DOCUMENTO VA SIN TACHADURA NI ENMENDADURAS 

ANO 

TELF.: 

PRECIO UNIT. 

N°O00228 

IAllc 

FACTURA 

TOTAL EXENTO Bs. 

Valor Total 

SUB-TOTAL Bs.0.U 

IVA. 6 % Bs.2(.42 
TOTAL A PAGAR Bs.1.0 

TIPOGRAFIA IRIS, CA RIF. J-29565784-6, Calle 10 con av 16, N° 16-4, Soctor San Isldro, El Vigla, Edo. Môrida, 

Teléfono: (0424) 750.40.06N° PROVIDENCIA: SENIAT/O5/00767 de Fecha 23/0A/2008, N° de Control dosde el 

00-000001 Hasta el N° 00-000500 Factura desde el N° 000001 Hasta el N° 000500, Fecha de elaboracion: 13/12/2023 
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30 
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Nombre de la Empresa: 

Placa: 

Fecha Emisión: 

ce certifica que conforme a las disposICiones fhjadas por el Ministeio del Podor Popular Para Relaciones Intertores, ustcia y Paz y ot lnstituto Nacional de Transporte Terrestre, el vehiculo cuyas caracteristicas y especificaciones se descibe el presente Certiicado, ha sido comerlaizado por nunstrals) 
empresa(s). 

Año de Fabricación: 

Clase: 

Año Modelo: 

Servicio: 

INSTITUTO NACIONAL 
DE TRANSPORTE 
TERRESTRE 

Serial Motor: 

MINISTERIO DEL PODER POPULAR PARA 
RELACIONES INTERIORES. JUSTICIA Y PAZ 

N° de Puestos: 

AR7C58M 

Puerto de Entrada: 

Marca: 

Clase: 

Servicio: 

MOTO 

PRIVAD0 

Homologación N°/ Fecha: 

A) 

B) 

Factura de Adquisición N/ Fecha: 

Factura 2 N/ Fecha: 

Serial Carrozado: 

N de Puestos: 

07/04/2025 

Yo 

Nombre de la Empresa: (Carrocero) 

2 

1P57QhMJ250114555 

Homologación N° / Fecha: 

2025 

Asignado al Concesionario: 

V-27.229.065 

2025 

Marca: 

Urbanización o Barrio: 

SOLOSON IMPORT, CA 

MUCUJEPE 

Código de Area: 

N Cédula de ldentidado R.l.F. del Comprador: 

Nombre o Razón Social del Comprador: 

ROMULO GALLEGOS 

LAURA ESTHEFANY TRIANA VANEGAS 
Casa N°, Edif. Apto Ne: 

Distrito, Municipioo Parroquia: 

N° de Ejes: 

HM 

DISTRI9UIDORA MOTOTAP, CA 

Nombre de la Empresa de Seguros: 

Reserva de Dominio a Favor de: 

Telf. Habitación: 

Certificado de Origen 

Factura 1 N°/ Fecha: 

CEHAMBASTHEFANYTRLANA VANEGAS 

Serial N.I.V.: 

Serial Chasis: 

Serial Carrocería: 

Tipo: 

Color Pri.: 

Modelo: 

Tipo: 

2 

Color Pri.: 

N° Cédula de ldentidad o R..F. de la Reserva de Dominio: 

Peso (Tara): 

Planilla Lig. Gráv. N°/ Fecha: 

SCOOTER 

Peso (Tara): 

R.l.F.: 

1000455768 

GRIS 

Factura 3: 

INTT 

Kg 

deciaro liberar de toda responsabilidad sobre el mismo ai CONCESIONARIO VENDEDOR quien a partir de la fecha de compra, me hace la transferencia legal 

123 

8YWAJ4 G30SMOD0187 

CONCESIONARIO 

() AA- 1378305 

Modelo: 

Distribuidor - Concesionario 

N Póliza: 

Entidad Federal: 

Observaciones: 

Código de Área: 

NJA 

Kg. 

REFECIV: 

Fecha Fin Convenio: 

Uso: 

Año Fabricación del Carrozado: 

HM150-SC 

Avenida, Calle, Esquina: 

Fecha Emisión: 

-31436382-7 

Color Sec.: 

N° Control 

Cáp. de Carga: 

Uso: 

Fecha Fin Convenio: 

Color Sec.: 

Cáp. de Carga: 

REFECIV: 

N" Registro: 

NJA 

Año Modelo del Carrozado: 

Ciudad: 

Propiedad 

07/0/2029 

DCMC602411 12202201 

Fecha Factura 3: 

MERIDA 

Telf. Trabajo: 

PARTICULAR 

140 

TiauaL 

Kg. 

Código Postal: 

actuando en mi carácter de Comprador / Propietaio, dei vehiculo ident1ficado en este 

FIRMA DEL COMPRADOR 

Consignado 

Fecha Vencimiento: 

Kg. 

5145 

MOTO REPUESTOS MAS POR MENOS, CA 
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