lhr Ansprechpartner: Backoffice Hausanschliisse
Telefon: +41 61 27550 05
E-Mail: anschlussleitungen@iwb.ch

IWB

Backoffice Hausanschliisse
Margarethenstrasse 40
Postfach

4002 Basel

Ausserbetriebnahme Energie-, Wasser-, Telekomanschluss
Antragsformular |,

Graue Felder unbedingt ausfiillen

1 Form der Ausserbetriebnahme

[] stilllegung [] Demontage Zahler

2 Grund der Ausserbetriebnahme
[] Abbruch des Gebdudes  [] Kein Anschluss mehr nétig [] Andere:

] Abbruch des Geb&udes mit temporarem Wasseranschluss ab bestehender Anschlussleitung (www.iwb.ch/wassertemporaer)

3 Angaben zum Antragssteller

Firma/Name Kontaktperson
Strasse/Nr. Tel.
PLZ/Ort E-Mail
4 Angaben zum Objekt Ansprechperson bei Ausfiihrung
Strasse/Nr. Firma/Name
PLZ/Ort Tel.

5 Angaben zum Anschluss
‘ Sparte IWB-Zahler-Nr./Standort Stockwerk

6 Termin und Unterschrift

Gewlinschter Termin Ort/Datum

Bitte beachten Sie: Eine Ausserbetriebnahme ist nur im
IWB-Versorgungsgebiet méglich. IWB benétigt ab Antragseingang
mindestens 14 Tage zur Demontage der Zahler, mindestens 60 Tage
zur Stilllegung der Anschlisse, bei Fernwarmeanschlissen und *Oder durch einen Bevollméchtigten.
Erdgashochdruckanschliissen 3 Monate und bei Trafostationen Bitte eine Kopie der Vollmacht mitschicken.
12 Monate. Aus Sicherheitsgriinden diirfen Abbrucharbeiten

am Haus sowie Arbeiten an den IWB-Anschliissen nicht

beginnen, bevor die Trennung vom IWB-Netz («Kassierung»)

durchgefiihrt und als abgeschlossen gemeldet wurde.

Unterschrift Eigentimer*

Bitte senden Sie das ausgefiillte Antragsformular per E-Mail an anschlussleitungen@iwb.ch.
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