INFORME DE REVISION PREVENTIVA

‘I VI (.ﬁf; BOGOTA DC

| @» s
Telélone 1252
INFORMACION GENERAL

FECHA DATOS DEL PROPIETARIO, TENEDOR O POSEEDOR DEL /EHICL
| Fecha de prueba | Nombre o Razon social o
202507-21 CASTELLANOS RODRIGUEZ VICTOR MANUEL
Direcclon Teléfono fijo o Numero de Celular| Ci
CR BOA 67 76 3118306245 Cel 3118306245
Correo Electronico
MAO1GA@HOTMAIL COM
DATOS DEL VEHICULO
Placa Pals [ Bervicio Claso Marca
| SXM589 COLOMBIA PUBLICO MICROBUS VOLKSWAGEN
[ Modelo ]N.mmm de licencia do transito | Fecha do matriculn | Color
’ 2011 | 10018585564 | 2011.01-20 BLANCO CANDY
N* de Motor Tipo Motor Cllindraja (cm?) (ai aplica) | Kilor nlraje
CAA098986 CICLO - DIESEL 1068 372171
Potencia (sl aplica) Tipo de Carrocerin Focha vencimianto SOAT | Convarsién GNY
101 CERRADA 2026-02-01 8I( ) NO( ) e )
RESULTADOS DE LA INSPECCION MECANIZADA REALIZADA DE ACUERDO CON LOS METODOS DEFINIDOS #0R §
NTC 6218, NTC 628;
Nota: Todo valor mudxdo seguido del simbolo *, Indica un defecto encontrado

MEDICION DE INTENSIDAD / INCL]NAC!ON DE LAS LUCES (BAJAS, ALTAS ANTINIEBLA / EXPLORADORAS)
— b O A S e | I/ 1 Vaior2 | Valora | Minima / Rango
Derecha(s) . S TRR——

Izauierda(s)

nclinacion_
Aha(s) Derechals) Zlﬁiﬂg’“ﬁ
~ Antiniebla(s) /| | Intensidad

Exploradora(s) Intensidad

Intensidad

SUSPENSION (i ) (si aplica)
lwnmmkqutefda Valor IDelanloraDemcha Valor | Trasera lzquierda Valor |Trasera Derecha Valor] Minimo

FRENOS
Fuerza

Fuerza Peso Peso Max
1 1zquierdo Izquierdo Derecho Derecho Desequilibrio () A)
1|

Eficacia Total | Minimo

FRENO AUXILIAR (s aplica)

Eficacia  Minimo Unidad [ y Fuerza Peso Unidad Fuerza _

| Sumatoria izquierdo I Sumatoria derecho

DESVIACION LATERAL (sl aplica)

l Eled ‘F}e 2 ' Ejed l Ejed La;s ey Mamji

DISPOSITIVOS DE COBRO (si aplica)
[Tamaﬂo normalizado de la Llanta ‘ Error en distancia Unidad I Error en tlempo

Maximo

EMISIONES DE GASES hi amotor E
= VEHICULOS CICLO OTTO, 4T 0 2T
}— ndxido de carbono Didxido carbono T
(pm) [ C

o Jor (o} " ocarbur no) _Oxido Nitroso
0| Norma | lumgnu (COs) | Norma [Unidad| (G2) | Norma HC) | Norma [Unidac x) | Norma

Ralentl
Cru
Unidad
Tampg lura ggp_ue a
Condiciones Amblentales

VEHICULOS CICLO DIESEL N S—r
Clelo 3 |Unidad| Ciclo 4" [Unidad! Valor Norma
Resultado

Temperalura de operacion ’ Condiclones Amblentales i TT0E |
Ralent( “Temp. Inicial Temp Final Untdnd Temperalura amblente Unldad{ Humedad Relaliva lUnkﬂad estandar
DEFECTOS ENCONTRADOS EN LA INSPECCIO
NTC 6216 Y NTC 2283 (sogtn ECCION MECANIZADA DE ACUERDO CON LOS CRITERIOS DEFINIDOS EN LAS NTC 5375,

| codigo Doscripcion -




2
NS CCIO! AL DE ACUERDO CON LOS METODOS Y CRITERIOS DEFINIDOS EN LAS NTC 5374
3-”@ 1231 Y NTC Mn corresponda). ’

= Tipo Lefecio
Descripcién rupo 'y o
mmmmooaznumspscc:or:ssusonm. DE LOS VEHICULOS UTILIZADOS PARA IMPARTI® | A ENSEALAN A
| codigo - sl Descripcion » Grupe [ Figo et
REGISTRO DE LA PROFUNDIDAD DE LABRADO Y PRESION DE LAS LLANTAS
—Eeiimm | _Ee2{mml | €3 mm 0 <y
[[ZQUIERDA 4,20 480 | T ' i
[DERECHA | 4,60 [ 430 ] aa| I [ T
COMENTARIOS U OBSERVACIONES ADICIONALES
PRESION DE LAS LLANTAS
| o | 7E105;§§u, ,IL 50;16 '{(psu, ,,l Efo 3 (psi) J Eje 4 (psi) a5 [ Repuesto (ps) |
[1ZQUIERDA = 0,0 500 | ] : {
[DERECHA_ a1 500 | i T —m— [ 500 J

REGISTRO FOTOGRAFICO DE LA REVISION TECNICO-MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES

Fecha 2025-07-21, Placa S 21, Placa SXMS89 Hora 17-11

SOFTWARE Y/O APLICATIVOS CON LA VERSION UTILIZADA

- APLICACION
RTMy!
yG_Cliente Web g 1
ly(
vG . Cliente 4
MyG_Firma Web 0.0.0
MyG_Ingreso Web 50143
RTMyG_Ingreso_Data Web 5.0.1.4
NOMBRE DE LOS INSPECTORES QUE REALIZARON LA REVISION TECNICO-MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES

( Insp Visual ), CRISTIAN ALEXANDER RINCON CUBILLOS
( Fotografia_ JASON JAVIER PRECIADO BENITO
( Fotografia_2 )...

JASON JAVIER PRECIADO BENITO

NOMBRE Y FIRMA DEL DIRECTOR TECNICO AUTORIZADO POR EL REPRESENTANTE LEGAL DEL CDA

aABt:N ANDRES RODRIGUEZ CARDENAS
ota:

El presente informe no su

OT: 0218396
descrito, &demas no exim

ple la revision técnico mecanica y de emisiones contaminantes del vehiculo aqui

e la realizacién del mantenimiento posterior al presente informe.

FIN DE INFORME
APROBADO: S| X NO




