voller Energig Pfalzwerke
VAN, Netz

Energie- und Baderbetrieb
Hauenstein
im Auftrag des Energie- und Baderbetrieb Hauenstein

= ] Energie- und Baderbetrieb
Fertigstellungsanzeige Hauensiein

P . - Schulstrale 4
(vom konzessionierten Elektrofachbetrieb auszufiillen) 76846 Hauenstein
info@energie-hauenstein.de
Telefon: 06392 915-151

Anschluss weiterer Anlagen/Verbrauchsgeréte Fax 06392 915.234

Trennen von Anlagen Zusammenlegung von Geraten
Anschluss von Eigenerzeugungsanlagen i datum:
Inbetriebsetzung Wiederinbetriebsetzung Ingangscatum.

Austausch von Messeinrichtungen

Geschéftspartnernr.:

Anschlussstelle: Anzahl: Art:
Telefon:
Strale, Hausnr.: Gewerbe
PLZ, Ort:
Wohnungen

Anschlussnutzer:

Anschlussnehmer/
Hauseigentiimer:

(falls nicht mit Anschlussnutzer identisch) gemeinsam genutzte Anlagen

Stralle, Hausnr.:
PLZ, Ort:

Rechnungsempfénger: Anschlussnehmer Anschlussnutzer Elektroinstallateur

Die vorstehend genannte und umseitig ndher beschriebene elektrische Anlage ist unter Beachtung und Anerkennung der:

1. Allgemeinen Bedingungen fiir den Netzanschluss und dessen Nutzung fiir die Elektrizitatsversorgung in Niederspannung (NAV)

2. Technischen Anschlussbedingungen fiir Starkstromanlagen mit Netzspannung bis 1000 Volt

3. Ergénzungen und Arbeitshilfen zu den TAB

4. Jeweils giiltigen DIN/VDE-Vorschriften

von dem unterzeichneten Elektrofachbetrieb fertiggestellt. Es wird die Inbetriebnahme aus dem Niederspannungsnetz des Verteilnetz-
betreibers (VNB) beauftragt.

Der Isolationszustand der Verbraucheranlage sowie die einwandfreie Funktion der SchutzmaRnahmen sind gepriift.

Es ist dem Anschlussnutzer/Anschlussnehmer bekannt, dass der VNB und sein Dienstleister durch die Inbetriebnahme der elektrischen
Anlage keine Haftung fiir die sachgemaRe Ausfiihrung Gibernehmen, sondern vielmehr der Elektroinstallateur allein verantwortlich ist.
Zur Kenntnis genommen und die Richtigkeit der Angaben bestétigt:

Datum/Unterschrift des Anschlussnutzers: Datum/Unterschrift des Anschlussnehmers:
Elektrofachbetrieb: Firmenstempel: Ausweisnr.:
Firmenname: Eingetragen bei:
StraRBe, Hausnr.: Name der eingetr. verantwortlichen Elektrofachkraft:
PLZ, Ort: Telefon: Ort, Datum:

E-Mail: Unterschrift:

Priifvermerk, gepriift am:
der eingetragenen verantwortlichen Elektrofachkraft

Unvolisténdig ausgefiilite Formblatter kénnen nicht bearbeitet werden.
Inbetriebsetzungskosten € (ausgefiillt von SWK)

Sitz Hauenstein * Handelsregister Zweibriicken HRA 23550 Vorsitzender des Betriebs- und Werksausschusses: Ortsbiirgermeister Herr
Michael Zimmermann



Schaltbild der elektrischen Anlagen
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Zdhlerplatze nach DIN 43870, Teil 1, 2 und 3

Zutreffendes bitte eintragen
Messeinrichtungen

Anbringen von

St. Wechselstromzéhler

St. Drehstromzahler

Besondere Verbrauchsgerite

Anzahl| Gerdte

Leistung
kw

1O 00

Bemerkungen:

Telefonnummer fiir Fernauslesung

St. Drehstromzahler

St. Zweirichtungszahler

/5a Stromwandler

St. Zweitarifdrehstromzéhler St. Wandlerzahler /5A

St. Tarifschaltgerate St. Lastgangzahler
Wechsel der Messeinrichtung gegen
Zahlernummer Wechselstromzahler Eintarif Zweitarif
Zahlernummer Drehstromzahler Eintarif Zweitarif
Zahlernummer Drehstromzahler Eintarif Zweitarif
Zahlernummer Wandlerzéhler /5A
Zahlernummer Lastgangzahler
Zahlernummer Tarifschaltgerét

Verlegung Demontage der Messeinrichtung

Zahlernummer Wechselstromzéhler Eintarif Zweitarif
Zahlernummer Drehstromzahler Eintarif Zweitarif
Zahlernummer Drehstromzahler Eintarif Zweitarif
Zahlernummer Wandlerzéhler /5A

Zahlernummer

Zahlernummer

Anbringungsort Zéhler

Keller HA-Raum

Lastgangzahler

Tarifschaltgerat



