FORMULARIO PARA PROTOCOLO DE CONEXION

|dentificacion de la Solicitud de

Numero de la SC:

2713248

Conexién Asociada

Fecha de Recepcion de fa SC

" 26-08-2018

|dentificacion del Inmueble

i
Numero de Cliente:

3032555

Calle, nimero

AVDA GRECIA 6083

Comuna PENALOLEN )
identificacién del Propietario:
pPersona natural o Nambre: CRISTIAN OLEA _
representante legal R.UN. 9.007.388-9
Persona juridica (si Nombre: |
corresponde) R.UT.

Verificacion de Requerimientos Generales:

Nota: Esta contrasefia no debe ser conocida por el Usuario o Cliente Final.

Si;{ No_

a) Equipos de medicion estén en confarmidad a lo dispuesto en esta norma técnica y demas l % 4 N
normativa aplicable. e e

b) Valores de ajuste de la Proteccion Rl en conformidad con NT. Si No

c) Tiempo de desenergizacion obtenido de la Prueba de Desconexién menor a 2 segundos. S No__

d) Eltiempo de reconexion no puede ser inferior a 60 segundos Si_,f/ No__

e) Verificacidn de la correcta operacion del disparo de la Proteccion Rl sobre el Interruptor de 5 No AU
Acoplamiento (solo en caso de EGs con Proteccion Rl centralizada). — s /Z\r

f)  Proteccion Rl sellada o protegida con contrasefia. !

Cumple todos los requerimientos anteriores:

Si/Now

FIRMAN EN CONFORMIDAD:

" Por parte de Empresa Distribuidora P
!

Este formulario debe/ser firmado en 2 copias

Por pafite del Usyario o Cliente Final [

Este formulario débgsns f

ado en 2

20,

\ l 1 TNV y

\lg s amp i Sy ﬁﬂmgw U%ﬁ!g/
Nombre: V€ 100Y 2 Hp/oAC™ NOMBRE: DE}DSER _Josggfﬁrgf;c
RUT: (S5.Bb7. . 7/.5.3.,4 RUT: i E'f-’iTFzJaucmgAifs

Para mas informacién de Ley,
Distribuida.

recna: 7/ 06 [ 2145
, ok,

productos autorizados e instaladores ver www.sec.cUenergiasrenovab?es seccion Ley de Generacidn

formulario para Protocolo de Conexidn Versidn 2/2017




