Questionnaire a compléter pour toute étude de projet.

DATE DE LA DEMANDE :

(IDENTIFICATION DU DEMANDEUR)
Nom de I'entreprise® :

Adresse de I'entreprise* :

Code postal*:

Demandeur* :

Courriel* :

Téléphone* :

(IDENTIFICATION DU PROJET)

Nom du projet*:
|:|Neuf

|:|Rénovation

Type de projet*:
Adresse du projet* :
Code postal* :
Pays*:

(CARACTERISTIQUES PRINCIPALE DU PROJET)
Surface totale de facade *:
Support porteur® : |:| Béton |:| Bois
Isolation par I'extérieur® :

Type et épaisseur d'isolant (mm)* :
Pourcentage de photovoltaique souhaité *:

Mixte des formats de la boite de jeu *:

Présence d'ouvertures ou d'huisseries dans les surfaces concernées* :

Surface total d’huisserie *:

(ELEMENTS D'INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES)
Orientation des facades concernées*: |:| Nord

Environnement proche :

*Champs obligatoires

|:| Acier

|:|Sud |:| Est

ULTRACADE Power

“ ULTRACADE® novsres

DATE SOUHAITEE
DE REMISE DE L'ETUDE :

Activité*:

Ville* :

Ville* :

|:| Autres précisez :

[ Jour [ ]non

[ Jour [ ]non
[ Jour [ ]nown

|:| Ouest |:|Autre :

Merci de fournir un plan des facades concernées, ainsi qu'un plan de masse orienté et des photos.

A retourner par mail a: power - ultracade.fr

(POSITIVE VIBES)
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