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поставьте знак "x" и/или укажите количество 

в строке, выбранной позиции 
 

Опросный лист № _______ 
                                             Заказа вакуумных выключателей OptiMat ВВ-10 

 
1. Количество выключателей (шт.)  

2. Номинальное напряжение, кВ 10  -  ☐ 
3. Номинальный ток отключения, кА  20  -  ☐ 

4. Номинальный ток, А 1000  -  ☐ 

5. Номинальное напряжение оперативного питания, В: 220    -    ☐    110  -   ☐ 

6. Род тока оперативного питания 
постоянный -  ☐ 

переменный -  ☐ 

Тип конструктивного исполнения выключателя 

7. Межполюсное расстояние, мм 

150 -    ☐ 

180  -   ☐ 

200  -   ☐  

210 -    ☐ 

230  -   ☐ 

250  -   ☐  
 

8. 

 
Базовое 1ХХ           ☐ 

 
 Номер исполнения 2ХХ  ☐ 

 
   Номер исполнения 3ХХ  ☐ 

 
Номер исполнения 4ХХ  ☐ 

 
 

 
Номер исполнения 5ХХ  ☐  
 ∅ 24 мм 

9. 

Место установки БУ  
На фасаде РУ       ☐ 

В релейном отсеке    ☐ 
Другое (указать)  

  



Необходимо поставить дополнительное оборудование:  

10. 

Комплект для монтажа OptiMat ВВ в КРУ/КСО         

 
КМ-01.КРУ  ☐ 

 
КМ-02.КСО   ☐ 

 
КМ-03.КСО ☐ 

11. 
Блок механизированного включения (ручной генератор, аккумулятор 
с зарядным устройством) Да  ☐        Нет  ☐ 

12. Выносной пульт управления  Да  ☐        Нет  ☐ 

13. 

Доставка  
Самовывоз со склада ☐ 
Осуществляет поставщик ☐ 

Сведения об объекте модернизации 
Предприятие-потребитель  

Название объекта 
 
 
 

Местонахождение (республика, область, 
край) 

 
 

Сведение о представителе заказчика 

Наименование организации 
 
 

Контактное лицо (ФИО): 
 
 

Должность:  
Телефон:  
e-mail:  
Дата:  

 
Пример обозначения вакуумного выключателя 

 

 


