


Erfassu nngogen fiir eine netzgekoppelte Solarstromanlage/
Photovoltaik-Anlage( PV-Anlage)

S.G.N. GmbH Fax: 038203-22807
Pappelallee 1 Mobil: 0172-3449020
18211 Admannshagen eMail: info@solargruppenord.com

DACHART

O Flachdach  Dachneigung B ........ grd O Satteldach Dachneigung B ........ grd
[ Pultdach Dachneigung B ._...... grd O Walmdach Dachneigung B _....... grd
GroBte nutzbare Dachflache 00 Sonstige Bitte skizzieren Sie

A= eeeienn. m

b= ceieioes m

VERSCHATTUNG DER NUTZBAREN DACHFLACHE

[ durch Dachgaube, Kamin O nie (verschattungsfrei)

[ durch benachbarte Geb&dude, Bdume 0 dUrch e e e e e ————

ART DES MODULEINBAUS

O Dachaufstdanderung (Flachdach) O Dachintegration [ auf Freiflache

[0 Schragdachaufstanderung [0 an Fassade O

ANLAGENGROSSE
O Mindestleistung  _ooooiiioioo. KWp oder [0 Jahresenergieertrag ..........cc...... KWh oder
[ Mindest-Modulflache.................. m?

BLITZSCHUTZ

[0 vorhanden [ nicht vorhanden

WECHSELRICHTER

Gewiinschter Platz fir Wechselrichter

[ Dachboden [ beim Zahlerschrank

STROMVERSORGER



Erfassu nngogen fiir eine netzgekoppelte Solarstromanlage/

BLATT 3 Photovoltaik-Anlage( PV-Anlage)

S.G.N. GmbH Fax: 038203-22807

Pappelallee 1 Mobil: 0172-3449020

18211 Admannshagen eMail: info@solargruppenord.com
KABELFUHRUNG

GLEICHSTROMLEITUNGEN WECHSELSTROMLEITUNGEN

Entfernung zwischen den Solarmodulen und Entfernung zwischen dem Wechselrichter und
dem Wechselrichter: .. ...oo..oooo...... m dem Zahlerschrank: .. .oo.oooooiiii... m

ZAHLERSCHRANK / FREIFELD

[ vorhanden [ Freifeld vorhanden
[ nicht vorhanden [0 Freifeld nicht vorhanden

Bitte Foto beifligen

SONSTIGE ANGABEN / BEMERKUNGEN

WIE SIND SIE AUF UNS AUFMERKSAM GEWORDEN?

[0 Werbeanzeige in der Zeitschrift

[0 Empfohlen durch Firma

[ Zeitungsartikel in:

[ Internet
O Empfehlung

WEITERE WUNSCHE

Veranlassen Sie zunachst

[ Einen Riickruf unter angegebner Tel. Nummer [ eine Vor-Ort-Beratung

[ ein Informationsangebot ( nach Erfassungsbogen) [ eine aktuelle Férdermittelberatung

Ich interssiere mich aufB3erdem fir: O Sonnenwéarmeanlagen (Solarthermie)

Ort, Datum e e e Gewlinschter Zeitpunkt des Einbaus ~ ......... oo

Unterschrift Name des Beraters:



