
A: NUEVO CANTIDAD TRANSFORMADORES: RELACIÓN CT´s:

B: MODIFICATORIO: POTENCIA kVA TRANSFORMADOR 1: RELACIÓN PT´s:

C: AUMENTO DE POTENCIA: POTENCIA kVA TRANSFORMADOR 2:

D: TRASLADO INTERNO: POTENCIA kVA TRANSFORMADOR 3:

E: DISMINUCIÓN DE POTENCIA: POTENCIA TOTAL INSTALADA KVA:

MEDICIÓN INDIRECTA (EN BT):

MEDICIÓN DIRECTA (EN MT):

NOMBRE DEL PROYECTO:______________________________________________  FECHA DE SOLICITUD: _____________

DECLARACIÓN JURADA DE POTENCIAS A CONTRATAR (Propietario o Representante legal)

DIRECCIÓN (UI, MZ, LT): ________________________  TIPO DE ACTIVIDAD: _____________________________________

PROPIETARIO:____________________________________  CORREO:_________________________ TELEF:_____________

PROYECTISTA:____________________________________  CORREO:_________________________ TELEF:_____________

AÑO 1 DEL ____ / ______ / ________  AL  ____ / ______ / ________  POTENCIA MÁXIMA KW A DEMANDAR: __________

Nro. MEDIDORES MONOFÁSICOS:

Nro. MEDIDORES TRIFÁSICOS:

DESCRIPCIÓN PROTECCIÓN:

“ESTA EMPRESA ES FISCALIZADA, CONTROLADA, SUPERVISADA Y REGULADA POR LA AUTORIDAD DE FISCALIZACIÓN DE 

ELECTRICIDAD Y TECNOLOGIA NUCLEAR (AETN)”

NOMBRE Y FIRMA DEL PROPIETARIO / REPR. LEGAL       NOMBRE, FIRMA Y SELLO PROYECTISTA

NÚMERO CI:_______________________ NÚMERO RNI:____________

ANEXO 1

FORMULARIO DE SOLICITUD DE PROYECTO Y DECLARACIÓN DE POTENCIAS A CONTRATAR

 ____________________________________________  _________________________________________

DATOS GENERALES

DATOS Y TIPO DE MEDICIÓN

DECLARACIÓN DE POTENCIA MÁXIMA KW A DEMANDAR EN HORARIO FUERA DE PUNTA:______________

DECLARACIÓN DE POTENCIA MÁXIMA KW A DEMANDAR EN HORARIO DE PUNTA:______________

“EMPRESA SUPERVISADA Y REGULADA POR LA AUTORIDAD DE FISCALIZACIÓN DE ELECTRICIDAD Y TECNOLOGÍA NUCLEAR (AETN)”

F: OTRO:__________________________________________________________

POTENCIA MÁXIMA KW DE DISEÑO QUE DEFINE CAPACIDAD DE TRANSFORMADOR (ES): ______________

AÑO 2 DEL ____ / ______ / ________  AL  ____ / ______ / ________  POTENCIA MÁXIMA KW A DEMANDAR: __________

AÑO 3 DEL ____ / ______ / ________  AL  ____ / ______ / ________  POTENCIA MÁXIMA KW A DEMANDAR: __________

AÑO 4 DEL ____ / ______ / ________  AL  ____ / ______ / ________  POTENCIA MÁXIMA KW A DEMANDAR: __________

AÑO 5 DEL ____ / ______ / ________  AL  ____ / ______ / ________  POTENCIA MÁXIMA KW A DEMANDAR: __________

Yo __________________________________ con carnet de identidad N°_____________ expedido en _______________ doy fe de la 

información y los datos proporcionados en el presente documento y declaro conocer que:

1) Los valores de potencias declaradas y contratadas mediante este documento para las nuevas conexiones, tienen valor de

declaración jurada y serán consideradas para la facturación del servicio de suministro eléctrico, a partir de la fecha o energización del

presente proyecto.

2) Como determina la NORMA PARA LA APLICACIÓN DE TARIFAS DE DISTRIBUCIÓN NATD, para las nuevas conexiones, EMDEECRUZ

S.A facturara durante los primeros 12 meses las potencias declaradas en este formulario, mientras estas no sean superadas por las

potencias demandadas y registradas en el medidor. Asimismo, transcurridos los primeros doce meses desde la primera facturación,

las potencias a ser consideradas mensualmente corresponderán a la mayor de las potencias máximas registradas desde el mes de

noviembre anterior hasta el mes de facturación inclusive.

Toda vez que requiera un aumento de potencia, comunicaré por escrito a EMDEECRUZ S.A. para convenir entre ambas partes los

términos de la implementación y los correspondientes cargos por ajustes de potencia.

3) Como determina la NORMA PARA LA APLICACIÓN DE TARIFAS DE DISTRIBUCIÓN NATD, la categoría debe asignarse en función a la

actividad, demanda máxima y tensión de suministro, declaradas en este proyecto, sin embargo, el consumidor puede solicitar su

clasificación a una categoría superior.

PROYECCIÓN DE DEMANDAS (SOLO CONSUMIDORES EN MEDIANA Y GRAN DEMANDA)

DATOS DEL PROYECTO DATOS POTENCIA INSTALADA
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