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RELACIONES INTERIONES. JUSTICIA ¥ PAZ

-
N2 Registro:

Certificado de Origen

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

Transporte)Terreslre. el vehiculo cuyas caracteristicas y especificacianes se describe el presente Certificado, ha sido comercializado por nuestra(s)
empresa(s).

I(2a$a N®, Edif. Apto N2: Avenida, Calle, Esquina:
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. £y :OT: delR EMPIESE . CONSORCIO JIANACA

\ E% ‘echa Emision: 21/05/2025 actura 1 N2/ Fecha: 16863 ; 21/05/2025 =

§ é é Placa: ARSITIM \Marca: TORO T Modelo: JAGUARTR150

\‘ S5 2 Anc dn Faprioacids: 2025 Serial N.I.V.: 81J51E3C78G027176 _ ; 3
§\\\ FE e 2025 Serial Chasis: g1 IS{E3C7SGO27176 . S : %
\ o SerialMotor  TR16FMJIS9139682 Serial Carroceria: = g1 J51E3CTSG027176 : \\\
\ s 9 Clase: Tipo: ; . 9 ‘\\\\
% 8 ~ Mote PO Motocicleta AL Particular %
§ '_g “;;:1 Servicio: PRIVADO Color Pri.: NEGR 3 A Color Sec.: %
\ :g) "E N2 de Puestos: 2 N2 de Ejes: ) Peso (Tara): 120 Ko Cép. de Carga: 270 Ka. §
§ gﬁ Puerto de Entrada: Planilla Liq. Grév. N¢/ Fecha;" ) I' §
Q\\ g‘é Factura de Adquisigién N/ Fecha: ’ _ REFECIV: CBENP010 §§
\\§ é‘% Homologacién N2/ Fecha: ‘ 3 Fecha Fin Convenio: et 2]*2‘ = §
§ % é Nomg:\!-e de la Empresa: (Carrocero) Fecha Emisién: i §
% _§_ g Factura 2 N2/ Fecha: Afio Fabricacién del Carrozado: i t\%
\ é ‘:’i: Marca: Modelo: Afio Modelo del Carrozado: = §
§ 8 i’;. Clase: Tipo: Uso: e 7 §
§ fg 5 =R Color Pri.: - c},lo} Sec.: ‘ %Q:
% § 2 j Sfrial Carroza-do: s ; £ Cap. de Carga: ‘ :(g_.‘ \\§
R -g- £ N2 de Puestos: Peso (Tara): Kg. REFECIV: | 3 x\\\\
& Z & Homologacién N2/ Fecha: i ' o Fecha Fin Convenio: : §
§ Distribuidor - Concesionario . Q%
% :signado al Conceslonario: ‘ | RLE: \ Fro'biefiaﬁ Consignado = \\%‘:
\ e A e R R Do £ \ i jon ¢ %
i\\ﬁ : > ' e [5 | 5 l‘ §
§ g N2 Cédula de Identidad'o R.LF. del Comprador: ‘ II l : ‘Faclura kY ‘ -~ Fecha Factura 3:‘ ‘%
\ E V-21.1724184 | FAcT18 00829 18/
% % Nombre o Razén Social del Comprador: { 062025302 ; M@ :’!§~
% 2 JOSE GUILLERMO ALVAREZ LEON %
. ' =

CASA NRO S/N ‘ L CALLE JUAN GUILLERMO LOPEZ T

Urbanizacién o Barrio: " Ciudad:

by

su totalidad. De no hacerlo el presenterdmite no serd procesado.

| URBEL PLACER SECTOR VALLE LINDO _ |vAlLLE DE cuANaPE |

§

: 7 j§

i g Pitl:rito, Municipio o Parroquia: Entidad Federal: Codige Postal : §

. 55 | MUNICIPIO FRANCISCO DEL CARMEN CARVAIAR L~ anzoateql] 6032 |ii e

\5%\\\3 g Cédigo de Area: ‘ Telf. Habitacién: .- Codigo d’Bﬁ-h"éarI_ "‘ 35 Telt, Trabajo: T R <§

. [ otz ) [ smm I e

\ 2 Nombre de la Empresa de Sequros: -7 R9Polizas: R e e pr— \

§ g ___ LAMUNDIAL DE SEGURO C A J-000846448 ~ |- [ = — = ;= . rchaYenclmiento: P §

%\\ o _'.ég [FE%;}:_MMO a Favor de: o ’- »]’ - QbSéf\:acionas:‘;f = “,;f‘:t AT '. TH _ z §
3 =z { s T L, o T v sy P e ) -

?\& ENQ Céd:;; de Identidad o R.LF. de la Reserva de Dominio: - 4 : %

N to.__JOSE GUILLERMO ALV, R o s oy e e S t, AN

\\k\\t CERTIFICADO, 6 en representacicn de i ml"lﬂbm m*mmuﬁﬂmr&ﬁhﬂmm?n&emeﬁJ ! Tl %

dectars linerar de lodz responsabilidad sobre el fmsme ﬂqﬂﬂcssr@nm{d}gnﬁgﬁgﬂ&
Quien & gartr de la fecha de compra, me hace [a transferdngia legal. re o G g L e
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