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Nota: El presente documento no acredita propiedad, solo auionia acircular en el terntorio nacional

mientras se realiza el registro dentro del plazo de 30 dias siguientes a la adquisicién del vehiculo,

Nota: Los datos del propietario deberdn ser llenados por el Concesionario en
su totalidad. De no hacerlo el presente tramite no sera procesado.

e declaro liberar de'oda responsablhdad sobre el musmo al QONCESIONARIO VENDEDOR

INSTITUTO NACIONAL
DETRANSPORTE

U TERRESTRE
” WIRISTERIO DEL POOER POPULAR PARA

A / RELACIONES INTERIORES JUSTICIA ¥ PAT

"uy N® Control R
@‘ At 52100

Certificado de Origen

Se certifica que conforme a las disposiciones fijadas por el Ministerio del Poder Popular Para Relaciones Intenores, Justicia y Paz y el Instituto Nacional de

Transporte Terrestre, el vehiculo cuyas caracteristicas y especificaciones se describe el presente Cemﬁcado. ha sido comercrahzado por nuaslra(s)

empresa(s). h
Nombre de la Empresa:

CONSORCIO JA-NA C.A

15/05/2025 < -

CERTIFICADO omreplesontadOn de T

LA PO

Fecha Emision: 15/05/2025 Factura 1 N/ Fecha: 16746
Placa: AR6L6IM Marca: TORO \. Modelo: LEON TR200 -
Afio de Fabricacién: 2025 Serlal NLV.: 81J51F3E4SG007720 —
Afo Modelo: 2025 Serlal Chasls: 81J51F3E4SG007720 - = — By .
Serial Motor: TR164FMLS9132086 Serial Carroceria: 81JS1F3E4SG007720~ " - ", =z
Clase Moto . ) TIPo: Motocicleta - P S Yo ” "Partlculur
X : Color Pri.: - Color Se %
Servicio: PRIVADO r GRIS R C.:
' N de Puestos: 2 N2 de Ejes: 2 Peso (Tara): U123 Kg . Cép. de Carga: 273 Kg.
.P_uerto de Entrada: Planilla Lig. Grav. N?/ Fecha: Ao ;
“Factura de Adquisicién N2/ Fecha: REFECIV: CBENP010
2l \ &
H logacién N2/ Fecha: Fecha Fin Convenio:
omologacién cha wl 21 <
Nombre de la Empresa: (Carrocero) Fecha Emisién:
Factura 2 N?/ Fecha: \ Aiio Fabricacién de[Canozado:; |
Marca: X Modelo: . Afio Modelo del Carrozado:
Clase: Tipo: - X Uso: i
. Foo / il
Servicio: Color Pri.: AN ColorSec.: .= | )
Serial Carrozado: / __Cép.de Carga:
N2 de Puestos: k. Peso (Téra): i Kg. REFECIV: ;
Homologacién N2 / Fecha: \ ' \ . /- FechaFinConvenio: . . /
% Dlstrlbwdor Conce5|onar|o o X
Asignado al Concesionario: B R.E: Propledad 3
) [ geemie el e /3 W 2| b= *
S C7Y - - oL -
B) | . - Ui FRE \ |
N2 Cédula de Identidad o R.\.F. del Coﬁlﬁm—dor: Facu}a 3\ . Fecha Factura 3: !
& = 5 <
‘ L IR 14/06/2025
- NowiB67a$23dn Social del Comprador: D | e |
{ - /
caByi] 2u. ADGIBLICA MIRENA VALERO Avenida, Calle, Esquina: ] [ :
A e ]
UrEaASAcIREBIo: CALLE 6sB Ciudad: \
[/ \ | ,
Di R@yitipio o Parroquia: ‘/ Enlldad Federal: LWHO Postal:
= N H
coandide Hrbd Telf. Habitaclén: ; coc}{ %Ialé‘xg $_< o= Telf. Trabajo: e AN, S Y
[ SF P 5 TORs =7 | e N
Nombre de la Empresa de Segitds2> /7181U - ——N® Péliza: "\ ° ey ~'Fecha Vencimiento:. SN \*“ =X
; [ ——rlie) ' . - \‘\ j\"‘L = J A !
Reserva de Dominio a Favor de: — =" -_~IObservaciones: - A e\ s e W v NN
E« &m.@ama&\,n LF, de Ia Resarva do Dominio: | A O AR e
SRR 3 TR — l \‘\.“\‘\\\ v '_',' - ‘ . \ Taen e
Yo, R R P ey S L R NN actuar\do en mi caractar de Compmdor]?roplotado. del vemcu!o -dsmmcadoen esta :: - :"‘- -

qulen a pamr de la lecha de oompra me haca la mnsfpmncla Iegal ‘A4

* v
Sy - - A -
\-x - - . A ‘ - -’
v . - 0 A"
Yo -\ Y v ~ At \




FAMILIA DE 2 RUEDAS, C.A. RIF.: J 504044571

FORMA LIBRE
& Calle Carabobo, Carretera Nacional
3N Cagua, Villa de Cura, Local Nro. 07-03 N° DE CONTROL
TDR Y 07-04 Sector Sabana Larga 00- 000277
Cagua Aragua - Zona Postal 2122 .

CLIENTE: IMALAY ANGELICA MIRENA VALERO

RIF No: V20728231 TELEFONO: 04125791810
DIRECCION FISCAL: SAN DIEGO URBANIZACION MORRO 1 CASA 354

FACTURA No 1555
FECHA: 14/06/2025

VENDEDOR:
CONDICIONES DE PAGO: CONTADO ORDEN DE GUIA(S) DE
FORMA DE PAGO........... EFECTIVO COMPRA: DESPACHO
CODIGO DESCRIPCION / MODELO CANTIDAD __ PRECIO  TOTAL ITEM)
001LEOTR200GR  MOTOCICLETA MARCA TORO MODELO LEON TR 200 COLOR GRIS 1 100,208.62 100,208.62
003001 SERVICIO DE MATRICULACION (PLACA) 1 5,054.00 5,054.00E
005POLJAG150  POLIZA JAGUAR TR150- LEON TR200 1 5,054.00 5,054.00 E

—wo—— SERIALES ===
SERIAL CHASIS..: 81J51F3E4SG007720
SERIAL MOTOR..: TR164FMLS9132086

PLACAS................. AR6L6IM
ANO il 2025
TIPO .......ceceueeee.t. PASEO

P )
MONTO EXENTO BS: 10,108.00
BASE IMPONIBLE: BS: 100,208.62
IVA 1600 % BS: 16,033.38
; MONTO PAGADO
REOIBIPO GONERF e ENDIVISAS  0.00 BS: 0.00
a
mL' e IGTF: 3% BS: 0.00
U : 0.00
y Jma \’ A% | TOTALAPAGAR BS: 126,35

ESTE DOCUMENTO VA SIN TACHADURA NI ENMENDADURA

CONDOGRAFICAS H,, C.A. - Calle Adarraga N'6 La Victaria Edo, Aragua it (0242) ‘
| ' : 4] 323.06.16 - 322.83.04 - RIF: J-31531960-8 N° de Providencia:

de Fecha: 16/08/2011 - Forma Libre - N°. De Control Desde el No. 00-000251 Hasta el No. 00-000500 | Fecha: 01 - 02 - 2%‘1;: ’/SiNeﬁ-wg;n% I

ORIGINAL BLANCO: CON DERECHO A CREDITO FISCAL COPIA DE COLOR: SIN DERECHO A CREDITO' FISCAL




: @? VENEZOLANO

GRUPOSANGUINEO __ LENTES:S! mlo et ‘2 O .

R,
Gobierno Bolivariano i aal Poder Poga @
de Venezuela e Relaciones Interiores, Justicla y Paz

LICENCIA PARA CONDUCIR

C.I:V-20,728.231 Apellidos: MIRENA VALERO

: Nombres:IMALAY ANGELICA
f.Nacimiento: 20/12/1991
Sexo: FEMENINO
Limitaciones:

F.Expedicién: 11/06/2025
F.Vencimiento: 20/12/2035

REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA

CEDULA DE IDENTIDAD
' .

{ Gustavo Vizcaino

seecuoos MIRENA VALEROY
Director

nomeres  [MALAY ANGELlCA‘.". 2

j{_‘mﬂg) L

“UEMATITVAR

TR 20/1 2/1 991 SOLTERA
"‘\ % . F.NACMIENTO 7 EDOCML
% 8 S 30/10/2023 10/2033
P + ’
% Y

J:Yho\awf\ NAD Oomc\\’\ , LOM

OY(2- S’W%lo

couzc-;lo DE MEDICOS DEL DISTRITO METROPOLITANO DE CARACAS
CERTIFICADO MEDICOVIAL ' ﬁmmo. MOTORA
(<11

Goblermo
5 g, N-E (132197 7 2 oo
cupaoano &) - - YA N \ex vy M Tt

o 207282 2.3 ( EDAD: 33
EXPEDIDO_L?_/ OG /_L_S_VENCE (3 106 2= JO

| == ‘Use ol Clnturén de Seguridad GRADO
S oy ! Valido en todo el Territorio Nacional




RIPUSLICA ROLIVARIANA DI VINEZUTLA
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N°* COMPROBANTE: 202510H0000068984222

REGISTRO UNICO DE INFORMACION FISCAL (RIF)

V207282312 IMALAY ANGELICA MIRENA VALERO FECHA DE INSCRIPCION: 12/05/2011

FECHADE U UALIZACION:
DOMICILIO FISCAL AV AV 688 CASA NRO 354 URB EL MORRO | / SAN DIEGO HTINAACT ON: 13/06/2025

VALENCIA CARABOBO ZONA POSTAL 2001 FECHA DE VENCIMIENTO: 13/06/2028
(Este contribuyente no posee firmas personales)

GERENCIA REGIONAL DE TRIBUTOS INTERNOS 1207282312-1ZL
REGION CENTRAL / SEDE REGIONAL DE TRIBUTOS FIRMA AUTORIZADA
INTERNOS REGION CENTRAL

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

La validez de este Comprobante debe verificarse a través de la direccion www.seniat.gob.ve, Sistemas en Linea mediante la opcién 'Consulta
Comprobante Digital RIF'. No requiere sello humedo.




