	ANKIETY dotyczące dofinansowania mikroinstalacji OZE w Gminie Wilkołaz



Ankieta nr 2                                     OGNIWA FOTOWOLTAICZNE
Data:……………………
	…………………………………………………………………………………………………………
Imię i Nazwisko

…………………………………………………………………………………………………………
miejsce wykonywania instalacji (dokładny adres nieruchomości):

	Dach* (niepotrzebne skreślić)
	dwuspadowy/wielospadowy/stropodach/
jednospadowy/płaski

	Długość dachu
	

	Szerokość dachu
	

	Wysokość dachu
	

	Nachylenie dachu °
	

	Rodzaj pokrycia (np. eternit, blacha)
	

	Rozstaw krokiew cm
	

	Lokalizacja rozdzielni elektrycznej (skrzynki przyłączeniowej budynku)
	Wewnątrz budynku/ na zewnątrz budynku/ na budynku


	Czy jest ochrona przepięciowa
	TAK/NIE

	Liczba faz
	

	Czy jest wolne miejsce w rozdzielni
	TAK/NIE

	Moc przyłączeniowa budynku
	

	Zużycie energii (za 2 miesiące w zł):
	


..………………………………………………………………..

Podpis Właściciela/ Użytkownika budynku

