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REJESTR MECHAN|CZNYCH PRZEGLĄDOW OKRESOWYCH

Wykonane czynności:

Wymiana oleju:Data pzeglądu:

2023 -06- 1 6

Rzeczywisty pzebieg pojazdu [km]:

Wynik badania testerem diagnostyc7nym:

Termin następnego pzeglądu nie później niż - data / przebieg:

202{ -06- 1 6

Czytelne imię i nazwisko mechanika wykonującego OT:

Czytelne imię i nazwisko osoby

Uwagi dotyczące zastosowanych materiałów eksploatacyjnych:

TAK NlE

i

I

1

E
lVarka ityp:
Klasa jakości:

Klasa lepkości:

Wymiana płynu hamulcowego: K tr

Wymiana filtra paliwa: ! F
Wymiana filha powietza:

K
oT Czynności dodatkowe: 

l
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Pieczątka ASO i podpis osoby nadzorującej
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REJESTR MECHAN|CZNYCH PRZEGLĄDOW OKRESOWYCH

Wykonane czynności:

Wymiana oleju:

TAK NlE

Data pzeglądu:

202ł -02- 1 9

Rzeczywisty pzebieg pojazdu [km]:

B

Marka ityp:
KIasa jakości:

Klasa lepkości:

Wymiana płynu hamulcowego:

V/\ h

9źtv Ą
Wynik badania lesterem diagnostycznym: 6otŁ
Termin następnego pzeglądu nie później niż - data / przebieg:

2025 -02- l 9 l11
Czytelne imię i nazwisko mechanika 0T

imię i nazwisko osoby 0T:

UWagi dotyczące materiałów eksploataeyjnych:

Wymiana filtra paIiwa:

Wymiana filtra powielza:

Czynności dodatkowe:
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Data przeglądu:

mł-il-30

Rzeczywisty przebieg pojazdu [km]:

Wynik badania testerem diagnostycznym:

0Q,
Termin następnego pżeglądu nie później niż - data / pzebieg:

tffi-fi-3a /ąoztsł L,^^
Czyte|ne imię i nazwisko mechanika *u*o*j** *,

Dg U i |y) 1/ł* B,aRTcs
Czytelne imię i nazwisko osoby nadzorującg OT

I ,ĄV uB DUBhl tĄ/
,ŃGa zastosowanych materiałów eksploatacyjnych:

REJESTR MECHANICZNYCH PRZEGLĄDOW OKRESOWYCH

Wykonane czynności:

Wymiana oleju:

TAK NlE

ffi

Marka ityp:
Klasa jakości:

Klasa lepkości:

Lclą O;3_-'*( Żt^lz;

Wymiana płynu hamulcowego:
tr^

Wymiana filha paliwa:

Wymiana fiItra powietza:

Czynności dodatkowe:
l
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PRZEGLĄD lV

REJ ESTR M ECHAN|CZNYCH PRZEGLĄDOW OKRESOVVYC H

km Wykonane czynności:

Wymiana oleju:

TAK NlE

Data pzeglądu:

WE -07- 17

Rzeczywisty pzebieg pojazdu [km]:

^ĄlWI

M
Marka ityp:
Klasa jakości:

Klasa lepkości:

Wymiana płynu hamulcowego:

Lil4 0ą żc
Wynik badania testerem diagnostycznym:

0t^
Termin następnego pzeglądu nie później niź - data / pzebieg:

?026 -tI- 17 oą
Czyteine imię i nazwisko WykonUjącego oł

Eś l

Wymiana filtra paliwa:

D<

Wymiana filtra powietza:

tra?rOT L \outł Łz
Czytelne imię i nazwisko osoby nadzorującej OT:

L.-t
Uwagi dotyczące zastosowanych materiałów eksploatacyjnych:

Czynności dodatkowe:
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REJESTR DODATKOWYCH WYMlAN OLEJU SlLNlKOWEGO
fiezeli są wymagane przez harmonogram przeglądów niniejszej K.G. oraz instrukcji obsługi pojazdu)

Wymiana o|eju silnikowego nr l Wymiana oleju si|nikowego nr ll Wymiana o|eju s lnikowego nr III

Data przeglądu:

?073 ,0l- ? lł

Rzeczywisty przebieg pojazdu [km]

ĄlĄ,4V ą

Data przeg|ądu:

2023 -10- 1 u

Rzeczywisty przebieg pojazdu [km]

Wynik badania testerem diagnostycznym:

oV

Rzeczytvisty pojazdu [km]:

l6g

Data przeglądu:

mL łfr- 1?.

, przebieg

Ę2
Wynik badania testerem d iagnostycznym

^iUą

Wynik badania testerem diagnostycznym:

Następna wymiana oleju nie później niz -
data / pzebieg

zastosowane ekspIoatacyjne:

k tr 0{ił0 \/iA o\, 20

Następna wymiana oleju nie później niż -
data /

Zastosowane materiały eksploatacyjne:
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188
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Następna wymiana o|eju nie pózniej niż - |
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Zastosowane materiały eksploatacyjne:
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Piecząłka ASO i podpis nadzorującej
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Regeni 9
i podpis osoby nadzorującej
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Pieczątka ASO i
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Wymiana oleju silnikowego nr lV

REJESTR DODATKOVVYCH WYM|AN OLEJU S|LNIKOWEGO
(ezeli są wymagane przez harmonogram przeglądów niniejszej K.G. oraz instrukcji obsługi pojazdu)

Wymiana oleju silnikowego nr V Wymiana oleju silnikowego nr Vl

9
Rzeczywisty przebieg pojazdu Ikm]:

Wynik badania testerem diagnostycznym:

t9t,
Następna wymiana oleju nie później niż-

materiały eksploatacyj ne:

L5

AUToRYZcl# ANY sERWls KlA
P.U.H AUTo- MPLEX sP z o.e

188

Data pzeg|ądu

2026 -10-3 0

Rzeczywisty przebieg pojazdu [km]:

Wynik badania testerem diagnostycznym :

aćL
ole.ju nie n|z -

Zastosowane materiały

Data pzeglądu:

Rzeczyłvisty przebieg pojazdu [km]:

Wynik badania testerem diagnostycznym:

Następna wymiana oieju nie później niż -
data / pzebieg

Zastosowane materiały ekspIoatacyjne:

Pieczątka ASO i podpis osoby nadzorującej

Data pzeglądu
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Pieczątka ASO i podpis osoby nadzorujące.j
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Pieczątka ASO i podpis osoby nadzorującej
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