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FORMULARIO 6: PROTOCOLO DE CONEXION DE UN EG
Identificacion de la Namero de Solicitud: >+
Solicitud de Conexion Numero de Cliente: AR ANYAX] .
Asociada: Fechadelasolicitud: | [“F ¢ 2. >~ T= ~
Calle, numero oS, CASDEPAS X2
Direccion de Comuna, Ciudad Arninan  ATACANNA
la instalacion Lugardeinstalacion | +2— ¢ LV = (o~ TNl C A 2
Teléfono, e-mail 1 '

Caracteristicas del Equipamiento de Generacion
Capacidad Instalada del 2,M\
EG. 20 kW]

[3{ Sistemas fotovoltaicos sin capacidad de inyectar energia a lared a partir
de algun sistema de almacenamiento de energia

Tecnologia del EG: [IB. Sistemas basado en inversores, excluyendo el anterior
Oc. sistemas basados en maquinas sincrénicas

O D. Sistemas basados en maquinas asincrénicas

Fuente Energética lar D\ldra'ullm Ebé'lca Ekogeneradén
Primaria: [eon sistema de almacenamiento de energia Dotro:
Combustible: ‘ (Sélo para cogeneracion) O biogas Clbiomasa [ gas natural O
petrdleo
Cumple:
Verificacion de Requerimientos Generales: si
NO

a) Equipos de medicion estén en conformidad a lo dispuesto en esta norma técnica y [3/
demas normativa aplicable.

b) Valores de ajuste de la Proteccién RI en conformidad con NT. G/

c) Valor de ajuste de sobretension V> de la Proteccién Rl mas cercana a la conexion a 0
la red corresponda a 1,1 Vn.

d) Tiempo de desenergizacion obtenido de la Prueba de Desconexion menor a 2
segundos.

e) Verificacién de la correcta operacion del disparo de la Proteccién Rl sobre el Q/

Interruptor de Acoplamiento (solo en caso de EGs con Proteccion Rl centralizada).

f) Proteccion Rl sellada o protegida con contrasefia.
Nota: Esta contrasefia no debe ser conocida por el Usuario o Cliente Final.
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Cumple todos los requerimientos

- : AT
Nombre y Firma de responsable de la ﬁmpre%g a".
Distribuidora

Fecha y hora:




