WSW Netz GmbH

Postanschrift: 42271 Wuppertal
KundenCenter Netze
Schuitzenstr. 34

42281 Wuppertal
Serv?ce Telefon: (0202) 7589-7300
B e netz.de Antrag auf Durchfiihrung einer Befundprufung
eines Gaszahlers der WSW Netz GmbH
Kunden-Nr.: Veranlasser Kunde E|
Name, Vorname: Veranlasser WSW AG D
Verbrauchsstelle: Veranlasser Gaslieferant EI

Zahlerstandort:

Rechnungsanschrift:

Zahler-Nr.: Gaslieferant:
Einbaudatum

des Zahlers: Ansprechpartner:
Zahlerstand Telefon-Nr.:

bei Ausbau:

Grund der Befundung:

Hiermit beantrage/en ich/wir eine Befundprifung fir den Gaszéahler mit obiger Zahlernummer bei:
EI der Staatlich anerkannten Priifstelle GH 17 bei der WSW AG
[[] der Eichbehorde:

E| einer anderen "Staatlich anerkannten Priifstelle":

Bei der Prifung soll der Zahler gedffnet werden: ja EI nein El

Bei der Prifung méchte ich anwesend sein: ja [] nein [
(Befundprifungen bei der Prifstelle GH 17 kdnnen nur montags - freitags von 7.00 - 9.00 Uhr durchgefuhrt werden)

Telefon-Nr. zur Benachrichtigung bei Anwesenheitswunsch:

Wird bei der Befundprifung festgestellt, dass die Messwerte des Zahlers von den gesetzlich zulassigen Ver-
kehrsfehlergrenzen abweichen, werden die Priifkosten von der WSW Netz GmbH {ibernommen.

Ich bin/Wir sind darlber unterrichtet, dass die Priifkosten zu meinen/unseren Lasten gehen, wenn die Mess-
werte des Zahlers innerhalb der gesetzlich zuldssigen Verkehrsfehlergrenzen liegen. Die Abrechnung der
Prufkosten erfolgt nach Durchfiihrung der Befundprifung.

Wird die Befundpriifung durch die Staatlich anerkannte Priifstelle GH 17 bei der WSW AG durchgefihrt, be-
tragen die Prifkosten - einschlie3lich der Zahlerwechselung - fur

Gaszahler bis G6: 152,44 Euro inklusive 19 % MwSt.

Preise fir andere ZahlergréfRen auf Anfrage.

Datum: Unterschrift:

12/41-41-01.2007
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