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Anschlussgesuch an das Elektrizitats-, Wasser- und Fernwarmenetz

Das vorliegende Anschlussgesuch ist vom Eigentiimer oder Projektverfasser vollstéandig ausgefillt und mit folgenden Planen in

Papierform einzureichen:

| Situation 1:500

| Umgebung

| Grundriss UG

| Grundriss EG

Im jeweiligen Grundrissplan mussen die ortliche Lage des Aussenzahlerkastens und der Elektrohauptverteilung sowie der
Standort der Sanitarverteilung ersichtlich sein.

Bauherr
(Rechnungsadresse)

Bauobjekt

Korrespondenz-
angaben
(Projektverantwortlicher)

Anschlussart

Name, Vorname
Adresse

PLZ/Ort

Adresse
PLZ/Ort

Art des Gebaudes
(EFH, MFH, Gewerbe usw.)

Name, Vorname

Adresse
PLZ/Ort

Telefon

I:l Neuanschluss

Parz. Nr.

Anzahl Wohneinheiten

Anzahl Gewerbeeinheiten

E-Mail

I:l Verstarkung

L]

I:l Anpassung Temporar

Anschlussart

Anschlusssicherung
|:| 25 A (17kVA) D 40 A (28kVA) |:| 63 A (44kVA) |:| 80 A (55kVA)
|:| 100 A (69kVA) D 125 A (87kVA) |:| 160 A (111kVA)
|:| Neuanschluss |:| Verstarkung D Anpassung |:| Temporar

Belastungswert gemass SVGW

Beschreibung zum

Sprinkleranlage (Liter pro Minute)

Verwendungszweck

Anschlussart

Fernwarme (nur fiir den Gemeindeteil Wildegg)
|:| Neuanschluss

|:| Anpassung

Bendétigte Heizleistung

Mit der Einreichung des Anschlussgesuchs werden die geltenden Reglemente und Tarife der RTB akzeptiert.

Bemerkungen

Ausfiihrungstermin

Ort /| Datum

Rechtsgiiltige
Unterschrift
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