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montazu czesci

. Stan licznika: ......coeeeeeen.

przy montazu czesci

. Kto montowat czesé: O Uzytkownik

. Kto i kiedy stwierdzit usterke: O Uzytkownik

rok produkcji / data pierwszej rej.

demontazu czesci

Pieczatka nagtowkowa sprzedawcy

nr nadwozia / podwozia  pojemnoéé / nr silnika

przy demontazu czesci

O warsztat samochodowy

D Warsztat samochodowy

Pieczatka warsztatu, data, podpis

D W trakcie eksploat. D Przed montazem D W czasie montazu czesci D Po kolizji

8. Kto demontowat czesé: ] Uzytkownik

9. Sposob realizacji reklamacii: O Wymiana w/w czesci

Wszystkie pola niniejszego druku muszg by¢ wypetnione.
Niewypetnienie ktoregokolwiek z pdl rownoznaczne jest z negatywnym rozpatrzeniem reklamaciji.

7. Przyczyna relamacji (doktadny opis usterki, ew. wyniki badan, opinia warsztatu): .......c.cceeeeceericcenniemnrseeeieeessecceessseneas

D Warsztat samochodowy

O zwrot gotowki

Pieczgtka warsztatu, data, podpis



