Antrag auf Energieberatung ()BUND

FRIFNDS OF THF FARTH GFRMANY

Bitte ausfiillen und schicken (oder einwerfen) an: BUND-Ortsverband FN, Olgastrafie 61/2, 88045 FN

Ich interessiere mich fiir eine kostenlose Energieberatung durch den BUND.

Name ‘

Vorname ‘

Tel | | Mobil-Tel | |
Strafse / Haus-Nr ‘ ‘ Ortsteil ‘ ‘

e-mail Adresse ‘ ‘

Wohnungsgréfe in gm ‘ ‘

Anzahl der Bewohner ‘ ‘

An folgenden wochentlich wiederkehrenden Terminen hétte ich Zeit fiir den Beraterbesuch (zwischen
9:00 und 19:00h). Wenn mdglich mehrere alternative Termine eintragen. Sie erleichtern uns damit die

Planung der Einsétze.

Montag s ab Uhr, oder ab Uhr
Dienstags ab Uhr, oder ab Uhr
Mittwochs ab Uhr, oder ab Uhr
Donnerstags  ab Uhr, oder ab Uhr
Freitag s ab Uhr, oder ab Uhr

Sind die Steckdosen fiir [hrem Kiihl- und Gefrierschrank zugénglich? ..... []ja / [] nein

Bitte iiberlegen und notieren Sie vorab, wie viele Stunden pro Tag (Jahresmittel!) Thre Lampen an sind.

Wie hoch ist Thr jahrlicher Stromverbrauch laut letzter Abrechnung? ‘ ‘ KWh ‘ k
Wie hoch ist Thr jahrlicher Kaltwasserverbrauch laut letzter Abrechnung? ‘ ‘ m? H E
Wie hoch ist Thr jahrlicher Warmwasserverbrauch laut letzter Abrechnung? ‘ ‘ m’ k
Wie hoch sind Thre Heizungskosten laut letzter Abrechnung? ‘ k

(Vollstindig ausgefiillte Antrige werden bevorzugt bedient! )

Datum: Unterschrifi:

Daten, die Sie uns bekannt machen, oder die wir bei IThnen erheben, werden nicht an Dritte weitergegeben.
Sie werden nach Abschluss der Beratung anonymisiert und nur zu Statistikzwecken weiterverwendet.

Unser Team ist zur Vertraulichkeit verpflichtet.
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