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DIGITALES FORMULAR

Wichtig: Bitte soweit mdglich am
Computer ausfiillen und unterschreiben.
Bequem per E-Mail an uns senden.

SENDEN DRUCKEN RESET

Hausverwaltung I:l Wohnungseigentlimergesellschaft

Ansprechpartner / Firma

Postleitzahl / Ort

Vorname / Name

E-Mail Adresse

StraRe / Hausnummer

Leistung

Stick

Telefon

kw

Wie viele Ladepunkte sollen vorgesehen werden?

Besitzen Sie bereits ein E-Fahrzeug?

Welche Leistung soll ein einzelner Ladepunkt haben?

(Nur ausfillen, falls bereits bekannt)

|:|Ja

Welche (Lade-)Leistung wird insgesamt benétigt?

(Nur ausfillen, falls bereits bekannt)

I:l Nein D In Planung

Um welches Fahrzeugmodell handelt es sich?

Anzahl der Fahrzeuge

Wie lange steht das Fahrzeug auf dem Stellplatz?

Wie hoch ist die typische, tagliche Laufleistung?

Bei Geschaftswagen: Privat Nutzung des E-Fahrzeug? Ja

Bedarf an Ladeinfrastruktur?

Ja

Platzbedarf

Soll die Messung aus den Wohnungszahlern erfolgen Ja
Ist eine zustzliche Trasse notwendig? )
Brandlast/Montageservice

Wird eine Nachfrage bei einem

Brandschutzsachverstandigen gewiinscht: Ja
Betrieb _
Wiinschen Sie eine Okostromlieferung? Ja
Wiinschen Sie Angebot fiir Okostromlieferung? Ja

-
-

-
-

Wie hoch ist die typische, jahrliche Laufleistung

Nein

Nein

Nein

Nein

Nein

Nein

Nein

Separat
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