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SOLICITUD DE CONSTANCIA DE ACTUACION POR INCENDIO 
    Y/U OTROS SINIESTROS, EN INMUEBLE Y/O VEHÍCULO 
 

 
Ciudadano: 
Jefe de la División de Gestión de Riesgos 
Instituto Autónomo Municipal Cuerpo de Bomberos de Valencia 
Su Despacho. 
TELEF.   (0241)  8325416 – FAX  8322937. 

Yo, Cddno.: _________________________________________C.I. Nro. ________________________ 

Solicito ante Usted, una constancia de actuación, levantada por efectivos de esa Institución, por ocurrencia 

de incendio y/o siniestro ocurrido en: __________________________________________ 

______________________________________________________________ ____________________ 

En fecha:__________________________________ a la hora: _______________________________ 

Teléfono  CANTV:________________________________________ 

DATOS DEL INMUEBLE 

PROPIETARIO:__________________________________________C.I.Nro. _____________________ 

INQUILINO: ____________________________________________ C.I.Nro. _____________________ 

ACTIVIDAD: _____________________________________ EN CASO DE UNA EMPRESA, INDICAR 

DENOMINACION COMERCIAL: _____________________________________________ 

COMPAÑÍA ASEGURADORA: ________________________________________________________ 

 

DATOS DEL VEHÍCULO 

PROPIETARIO: ___________________________________________ C.I.Nro. ___________________ 

CONDUCTOR: ___________________________________________  C.I.Nro. ___________________ 

MARCA: ______________________ PLACAS: _____________________ AÑO: _________________ 

USO: __________________________ COLOR: _____________________ TIPO: _________________ 

COMPAÑÍA ASEGURADORA: ________________________________________________________ 

 
DOCUMENTOS REQUERIDOS POR ESTA DIVISION 

 
EN CASO DE ACTIVIDAD RESIDENCIAL, PRESENTAR FOTOCOPIAS DE: 

• DOCUMENTO DE PROPIEDAD Y/O CONTRATO DE ARRENDAMIENTO DEL INMUEBLE  
• CARTA DE RESIDENCIA DE LA ASOCIACIÓN DE VECINOS 
• FOTOCOPIA DE LA CÉDULA DE IDENTIDAD DEL PROPIETARIO Y/O INQUILINO 
• PÓLIZA DE SEGUROS SI LO TUVIESE 
• NARRACION  ESCRITA  DE LO  SUCEDIDO.  

Continúa al dorso…/… 

REPUBLICA BOLIVARIANA DE 
VENEZUELA 

 ESTADO CARABOBO 
MUNICIPIO VALENCIA 

CUERPO DE BOMBEROS 
División de Gestión de 

Riesgos 



EN CASO DE ACTIVIDAD COMERCIAL, PRESENTAR FOTOCOPIAS DE: 
• REGISTRO MERCANTIL 
• DOCUMENTO DE PROPIEDAD DEL INMUEBLE Y/O CONTRATO DE ARRENDAMIENTO 
• PÓLIZA DE SEGUROS SI LO TUVIESE 
• CERTIFICADO DE CONFORMIDAD DE BOMBEROS 
• CEDULA DE IDENTIDAD DEL  PROPIETARIO 
• NARRACION  ESCRITA  DE LO  SUCEDIDO 

 
EN CASO DE INCENDIO EN VEHÍCULO, PRESENTAR FOTOCOPIA DE: 

• DOCUMENTO DE PROPIEDAD, EN SU DEFECTO, DOCUMENTO DE COMPRA - VENTA 
• CÉDULA DE IDENTIDAD DEL PROPIETARIO Y/O CONDUCTOR 
• CARNET DE CIRCULACIÓN 
• POLIZA DE SEGUROS SI LO TUVIESE 
• NARRACION  ESCRITA  DE LO  SUCEDIDO 

 
NOTA: PARA LA ENTREGA DE LA CONSTANCIA DE ACTUACIÓN, DEBE DEPOSITAR A NOMBRE DE 
I. A. M. CUERPO DE BOMBEROS DE VALENCIA, EN EFECTIVO, BANCO DE VENEZUELA GRUPO 
SANTANDER, CUENTA CORRIENTE NRO. 01020391120000004404, BANCO NACIONAL DE 
CREDITO, CUENTA CORRIENTE NRO: 01910076632176005252, CUENTA CORRIENTE 
NÛ: 01340346543463025859 DEL BANCO BANESCO.  LA CANTIDAD INDICADA EN BASE A 
LAS  SIGUIENTES TASAS:                                                                                                           Otro      Fuera de  
                                                                                                              Municipio Valencia                             Municipio  Carabobo    
CLASIFICACION DEL SERVICIO “E”                                                                                                          10%            25%               
E-1. INCENDIIOS Y/O EXPLOSIONES DE TERCERA (3RA.) CLASE:                      Bs. F.                                                    
 EN GRANDES COMERCIOS O INDUSTRIAS: 22.22 U.T.                        (1999,80)                24.44 U.T.   27.78 UT 
 EN MEDIANOS COMERCIOS: ---------------… 11.11 U.T.                          (  999,90)                12.22 U.T.   13.89  UT 
 E-2. INCENDIOS Y/O EXPLOSIONES DE SEGUNDA (2DA.) CLASE: 
 EN GRANDES COMERCIOS O INDUSTRIAS -37.00. U.T                        (3330,00)                40.70 U.T.   46.25 UT 
 EN MEDIANOS COMERCIOS ------------------- 11.11 U.T.                          ( 999,90)                12,22 U.T.   13.89 UT 
E-3. INCENDIOS Y/O EXPLOSIONES DE PRIMERA CLASE: 
 EN GRANDES COMERCIOS O INDUSTRIAS ---74.00 U.T.                    (6660,00)                 81.40 U.T.   92.50 UT 
 EN MEDIANOS COMERCIOS ---------- --    22.22 U.T.                          (1999,80)                24.44 U.T.   27.78 UT
UT 
E-4. INCENDIOS EN VEHICULOS 
 E-4-1. TERCERA CLASE ------------------------- ----1.85 U.T.                      (166,50)                     2.04 U.T.    2.30 UT 
 E-4-2. SEGUNDA CLASE ----------------------------- 3.70 U.T.                     (333,00)                     4.07 U.T.    4.63  UT 
 E-4-3. PRIMERA CLASE ----------------------------------7.40 U.T.                 (666,00)                     8.14 U.T.    9.25 UT 
E-5. INCENDIOS EN INMUEBLES RESIDENCIALES---- 1.85 U.T.                      (166,50)                     2.04 U.T.     2.30 UT 
 
VALOR DE LA UNIDAD TRIBUTARIA:  (90,00 BS. F),  EMITIDA POR EL SENIAT EN GACETA Nº 39.866 DE FECHA 16
 DE FEBRERO DE 2012. 
 
ESTA DISPOSICIÓN OBEDECE AL CUMPLIMIENTO DE LA ORDENANZA MUNICIPAL DE FECHA 30-10-1997, 
DONDE SE SANCIONA EL REGIMEN DE TASAS POR SERVICIOS NO E MERGENTES PRESTADOS POR EL 
CUERPO DE BOMBEROS DEL MUNICIPIO VALENCIA. 
 
Es gracia que espero a los _____días del mes de ______________del año _______ FIRMA: ___________ 

 
SOLICITUD RECIBIDA POR: _________________________________________________________ 
 
 
FECHA: ____________________________________ HORA: _________________________________ 
POST-DATA: LA TRAMITACIÓN DE DICHO DOCUMENTO, TENDRA UNA DURACION DE OCHO DÍAS HÁBILES, 
CONTADOS  A PARTIR DE  LA  FECHA DE  RECIBIDA   LA  DOCUMENTACION  C ORRESPONDIENTE.             
R.M.04/02/2010. 
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