
 Anforderung Inbetriebnahme (IBN) 
 Alpha-Innotec Schweiz AG, Kundendienst, Industriepark, 6246 Altishofen 
 
 

FAX  062 748 25 41 
 
Durch den Installateur auszufüllen :         �    Wärmepumpe  �    Solaranlage  
 

�    IBN (provisorisch) Rohbau � Austrocknungsprogramm   AT …….. VL …….. Biv.-Punkt …….. 

�    IBN (definitiv) inkl. Instruktion an Betreiber, Endabnahme (zusätzliche Instruktionen gegen Aufpreis) 

�    Solarmontageinstruktion (zusätzliche Instruktionen gegen Aufpreis) 

 
Auftragsnummer: .............................. 
 
WP – Typ:  ............................................ Seriennummer:  ...................................................... 
  
Solar – Typ: …………………………… 
 
Anlageadresse : ......................................................................................................................................... 

 ......................................................................................................................................... 

 
Endkunden-Tel.:  .................................................  Endkunden-Handy-Nr.: .............................................. 
 
Gewünschtes IBN-Datum :  ........................................ 
 
Terminwünsche können nur min. 4 Arbeitstage vor gew ünschter Inbetriebsetzung berücksichtigt werden. 
Den definitiven Termin werden wir Ihnen per Fax mit teilen. 
 
Vor Inbetriebnahme müssen alle Arbeiten abgeschlossen sind. Die folgende Grobcheckliste dient als Hilfestellung. 
 
- Alle Fühler  sind richtig montiert  � Ja � nein 

- Alle elektrischen Komponenten  sind gemäss Stromlaufplan dauerhaft  angeschlossen  � Ja � nein 

- Die Wärmequellenanlage  ist fertig  gestellt, gefüllt, überprüft und in Ordnung � Ja � nein 

- Kompaktheizzentrale projekt. Luftmengen:  PARTY m3/h TAG m3/h NACHT m3/h 

 
����   Anlage ist betriebsbereit gefüllt, abgedrückt und e ntlüftet! 
 

 Sollte die Anlage nicht betriebsbereit sein, werden die Kosten dem Auftraggeber in Rechnung gestellt. 
 
=>  Auftraggeber und Elektriker müssen bei der Inbetrie bnahme anwesend sein. 
 
Name      ....................................................... 

Tel.-Nr.   ........................................................ 

Fax-Nr .  ………............................................. 

Tel.-Nr. Elektriker. …………………………… 

 
Datum     ....................................................... Unterschrift / Firmenstempel 
 
Durch Alpha-InnoTec Schweiz AG auszufüllen:  

Wir bestätigen Ihnen folgenden Termin für die Inbet riebnahme  
 

Datum :  Zeit :  zw.   und    
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