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	LUGAR
	
	FECHA:
	
	HORA: 
	

	NOMRES Y APELLIDOS DEL CONDUCTOR

_______________________________________
	

IDENTIFICACIÓN
	CC
	
	TI
	
	CE
	
	PAS
	

	
	
	OTRO 
	
	¿CUAL?
	

	
	
	No

	LICENCIA DE CONDUCCIÓN No

	
CATEGORIA 
	
	
FECHA
	EXP
	
	VENC
	

	
	
	
	
	

	
COMPARENDO No

	
INFRACCIÓN
	
	GRADO DE ALCOHOLEMIA/
EMBRIAGUEZ
	

	
NOMBRES Y APELLIDOS DE AGENTE DE TRÁNSITO QUE RETIENE: 

	PLACA 
	ENTIDAD

	
REMITIDA AL ORGANISMOS DE TRÁNSITO: 


	OBSERVACIONES:





	



FIRMA CONDUCTOR
	



FIRMA AGENTE DE TRÁNSITO 
	



FIRMA TESTIGO 

	C.C.
	PLACA: 
	C.C.
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