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Prot. Nr.____________________ 
Datum _____________________ SEAB AG 

Lancia-Str. 4/A 
39100 Bozen 
Tel. 800013066; Fax 0471541767 
seab@cert.seab.bz.it 

ANFRAGE KOSTENVORANSCHLAG FÜR DURCHFÜHRUNG VON ARBEITEN 
(Typologie)¹ 

 Neuer Anschluss (1)  Änderung Anschluss (2)  Beseitigung Anschluss (3)

DATEN VOM ENDKUNDEN DER MIT DEM PDR (ÜBERGABEPUNKT) VERBUNDEN IST 
(1, 2 und 3) 

_______________________   ______________________   _________________________________    _______    _________________ 
 (Name/Gesellschaftsbezeichnung)   (Nachname)                          (Str., Hausnr.)                              (PLZ)             (Gemeinde) 

_____________________   ____________   ______________________________    _________________________________________ 
  (Telefon)                       (Fax)                        (E-Mail)                                                             (Steuernummer) 

LAGE DES GAS-ÜBERGABEPUNKTES (1, 2 und 3) 

________________________________________________________   __________________   ________________________________ 
   (Str., Hausnr.)                                                             (PLZ)                                   (Gemeinde) 

DATEN DES GAS-ÜBERGABEPUNKTES (2 und 3) 

___________________________________________________________    ________________________________________________ 
  PDR-Code                                                                                 Matrikelnr. des Zählers 

ANGABEN ZUR ANLAGE UND ZU DEN NUTZUNGSKATEGORIEN (1 und 2) 

Code  Beschreibung Anzahl 
Zähler 

Max. KW pro 
Zähler2 

 C1 Beheizung
 C2 Kochen und/oder Sanitärwarmwasseraufbereitung


C3 Beheizung + Kochen und/oder

Sanitärwarmwasseraufbereitung 
 C4 Nutzung Klimatisierung
 C5 Nutzung Klimatisierung + Beheizung
 T1 Technische Nutzung (Handwerk, Industrie)
 T2 Technische Nutzung + Beheizung
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 Gesamt   

 
Für die Übergabepunkte, die einen jährlichen Gasverbrauch von über 200.000 smc/Jahr 

haben (Zusätzlich zu den oben angefragten Daten der Anlagen 1,2): 
 
 
________________________________________________________    ___________________________________________________ 
              (Tagesverbrauch, in Normkubikmeter (smc) /Tag)            (Jährliche vorgesehene Abnahme , in Normkubikmeter smc) 
 
 
Notizen (z.B. Kostenvoranschlag ohne Aushub, vergünstigter Mehrwertsteuer und zugehörige 
Dokumentation, anderes):  

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

 
 
Datum______________________                        Unterschrift___________________________________ 

 

¹ In Anwesenheit eines Vertrages einer Gasversorgung zwischen einem Endkunden und einem 
Verkäufer, muss die Anfrage eines Kostenvoranschlages für Arbeiten im Zusammenhang mit dem 
Vertrag, an den eigenen Verkäufer vorgelegt werden, der ihn in den jeweiligen Verteiler 
weiterleiten wird. 
² Gemeint ist die Gesamtleistung der Geräte, die ab dem Zähler installiert werden. 
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Die erhobenen Daten werden von der SEAB AG (Verantwortlicher der Datenverarbeitung) verarbeitet, wie 
in den Informationen über die Verarbeitung personenbezogener Daten angegeben, die gemäß den Artikeln 
13 und 14 der EU-Verordnung 2016/679 erstellt wurden. 
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