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MOTORCYCLES

FAMILIADE 2 RUEDA,

Calle Carabobo, Carretera Nacional
Cagua, Villa de Cura, Local Nro. 07-03
Y 07-04 Sector Sabana Larga

Cagua Aragua - Zona Postal 2122

RIF.: J 504044571
FORMA LIBRE

N° DE CONTROL
00- 000271

CLIENTE: DERVIS SAMUEL ASCANIO CABALLERO

FACTURA No 1549
RIF No: V259200292

TELEFONO: 04243176018

FECHA: 14/06/2025
DIRECCION FISCAL: VEREDA 25 CASA N-25A URB PRADO DE LA ENCRUCIJADA VENDEDOR:
SECTOR MARGARITA CAGUA EDO ARAGUA
CONDICIONES DE PAGO: CONTADO ORDEN DE GUIAGS) DE
FORMA DE PAGO...........: EFECTIVO COMPRA: DESPACHO
(CopIGo DESCRIPCION / MODELO CANTIDAD __ PRECIO  TOTAL ITEM)
001JAGTRI50AZ MOTOCICLETA MARCA TORO MODELO JAGUAR TR 150 COLOR 1 121,993.10 121,993.10
AZUL
003001 SERVICIO DE MATRICULACION (PLACA) 1 5,054.00 5,054.00E
005POLJAG150 POLIZA JAGUAR TR150- LEON TR200 1 5,054.00 5,054.00E
[ SERIALES  ---m---m-----
SERIAL CHASIS..: 81J51E3C45G029323 , %_i\
SERIAL MOTOR..: TR162FMJR9089473 0\»‘, o AN
%
PLACAS......cccveenn. . AT0A85M \’\v. (¥ &Dx
3 \
AO et 2025 | V\K\Q?' QDKQ
TIPO .oovevevveevneeent. MOTOCICL & \3@ j
CERTIFICADO..... AA1776433 ’LQ )
.
MONTO EXENTO BS: 10,108.00
BASE IMPONIBLE: BS: 121,993.10
" IVA 1600 % BS: 19,518.90
: . MONTO PAGADO |
goR llye—nte) ENDIVISAS — 0.00 BS: 0k
] yesieta 1GTE: 3% BS: 0.0
3 7 TOTAL A PAGAR s 1516200

URA NI ENMENDADURA

aga N6 La Victoria Edo. Aragua Telf.: (0244) 323.06.16 - 322.93.04 - RIF: J-31531960-8 N° de Providencia: SENIAT00119!
fe - N°. De Control Desde el No. 00-000251 Hasta el No. 00-000500 / Fecha: 01 - 02 - 2024 / Region: Centr

HO A CREDITO FISCAL COPIA DE COLOR: SIN DERECHO A CREDITO FISCA
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2025
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Certificado de Origen
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a Nambre do la Empresa:

:{; ;3 Focha Emisién: 09/06/2025 Factura 1 M7/ Fecha: 17224 09/06/2025

{7 pinca; ATUABSM gy TORO Hodeln; JAGUAR TR150
: 2025 P o 81351 E3C45G029323

$1J51E3C4SGO29323
81J51E3C45G029323
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f' Clase: Moto Tipo:  Motocicleta Uso: Particular
ft :":' Serviclo; PRIVADO Color Pri.; AZUL Color Sec.:
) .
:)’ ;’ N?de Puestos: 2 N? de Ejes; 2 Peso (Tara): 120 Kg. Cép. de Carga: 270 Kg.
2
o E; Puerto de Entrada: Planilla Liq. Grav. N?/ Fecha:
vk CBENP010
‘# ¢ Factura de Adqulsicion N*/ Fecha: REFECIV:
£ H 9z
j::l Homologacién N?/ Fecha: Fecha Fin Convenio: 31/12/2025
B —
% 2 Nombre de la Empresa: (Carrocero) Fecha Emisién:
L
2%  Factura2 N7/ Fecha: Afio Fabricacién del Carrozado:
9 —
:‘é f.’;, Marca: Modelo: Afio Modelo del Carrozado:
Lo
§ @ Clase: ~Tipo: Uso:
b
% '.:,‘j Servicio: Color Pri.: Color Sec.:
W~
£ % Serial Carrozado: g Cép. de Carga: Kg.
g ‘% N? de Puestos: Peso (Tara): Kg. REFECIV:
02
Z £ Homologacién N2/ Fecha: Fecha Fin Convenio:
- Distribuidor - Concesionario
Aslgnado al Concesionario: R.LFE: Propiedad Consignado
A) | Familia De 2 Ruedas CA k23] J504044571 | *
B) | A e 1
N2 Cédula de Identidad o R.LF. del Comprador: Factura 3: Fecha Factura 3:
‘ I
g 370672025

1
" Nombre ¢ALeR’Social del Comprador:
% \

' casdFRYIS SANKIEL ASCANIO CABALLERO

Avenida, Calle, Esquina:

‘i

ser llenados por et Concesionario en
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Ciudad:

L

acerlo el presente tramite no sera proce

propietario deberdn

: CAGUA
Dis PRGN § AelSRUCADA Entidad Foderal A e
l 2 ARAGUA
Cédigo de Area: Telf. Habitacion: Cédigo de Area: Telf. Trabajo:
[ | | il I a
s T - » |
Nombre de la Empresa de Seguros: ~ N2 Poliza: Fecha Vencimlonto:

gt My ~ =1

Reserva de Dominio a Favor de:

Observaciones:

Nota: Los datos del
st totalidad De na h
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Ne CéatlIA ae Hertiliad 6 R.LF. de la Reserva de Dominio:

o

—
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6n de

actuando en mi cardcter de Compradeor / Propietario. del vehiculo identificada en esta

me hace la fransferencia legal.

lad sobre el mismo al CONCESIONARIO VENDEDOR

2 i

INTT

MA DEL COMPRADOR

PROPIETARIO

Escaneado con CamScanner




REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA

CEDULA DE IDENTIDAD

V 25.920.029 192
areLibos ASCANIO CABALLERO Gustavo Vizeaino .
Director

voneres DERVIS SAMUEL

! >
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DERVIS SAMUEL

-\ -25.920.029
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 COLEGIO DE MEDICOS
" OELESTADO ARAGUA
CONSEJO NACIONAL DE MEDICINA VIAL
. A-N° 4691678 |
ervis Samoel O
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02?_ _ EDAD: 2L §
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e o o e b T N°® COMERCBANTE: 202410SELL0EEDS Des
REGISTRO UNICO DE INFORMACION FISCAL (RIF)
FECHA DE INSCRIFCION: Q2122075

V259200292 DERVIS SAMUEL ASCANIO CABALLERO

FECHA DE ULTIMA ACTUALIZACION: TECETITE
SCAL VDA 25 CASA NRO 25A URB PRADOS DE LA ENCRUCHADA

DOMICILIO FI
GARITAS CAGUA ARAGUA ZONA POSTAL 2122 EECHA DE VEMCIMIENTC: T e

SECTOR MAR
(Este contribuyente no posee firmas personales)

GERENCIA REGIONAL DE TRIBUTOS INTERNOS 1259200292-NZT
REGION CENTRAL / SECTOR CAGUA FIRMA AUTORIZADA

‘a condicién de este contribuyente requiere la retencion del 100% del impuesto causada, salva qus eS8 2xarts ~C LISC © CEmues
\gente de Retencion del IVA que es un contribuyente exonerado. ‘ U ESie exenic, Re |WE & GEiieste o8
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alidez de este Comprobante debe verificarse a través de la direccién www.seniat.aoh.y
»ante Digital RIF'. Nc requiere sello humedo. =
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