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Pronovo AG 

Dammstrasse 3 

5070 Frick 

Zahlungsinformationen für das Einspeisevergütungssystem (EVS) 

Projektnummer: 

1. Adresse Anlagenbetreiber/-in

Frau Herr Firma 

Name, Vorname, Firma: 

Strasse: 

PLZ, Ort: 

Ansprechperson (bei Firmen): 

Telefon: 

E-Mail für Korrespondenz:

2. Kontoinformationen Empfänger/-in der EVS-Gutschriften bzw. -Rechnungen

IBAN (z.B: CH00 0000 1234 5678 9123 4): 

Name Kontoinhaber/-in*: 

Strasse*: 

PLZ, Ort*: 

Telefonnummer*: 

E-Mail für Vergütungsbelege*:

Bitte füllen Sie zutreffendes aus:

Die angegebene Zahlungsinformation soll ab sofort gültig sein. 

Die angegebene Zahlungsinformation soll ab folgendem Zeitpunkt (Monat/Jahr) gültig sein: 

Wichtig: Für etwaige Nachverrechnungen bzw. -Vergütungen wird das angegebene Konto verwendet. 

Ausserdem gilt, dass der Vergütungsanspruch für bereits abgerechnete Monate nicht übertragen 

werden kann. 

3. Angaben zur Mehrwertsteuerpflicht

Ist der/die aktuelle Anlagenbetreiber/-in mehrwertsteuerpflichtig? 

Ja, die Mehrwertsteuernummer lautet CHE-  (Bsp.: CHE-123.456.789)

Nein 

Bitte beachten Sie die zweite Seite. 

*wenn abweichend von Punkt 1



4. Unterschriften

Die nachfolgenden Unterzeichnenden erklären mit ihren Unterschriften die Korrektheit der Daten.

Der/Die Anlagenbetreiber/-in: 

Ort, Datum: 

Name in Blockschrift: 

Unterschrift: 

Sollten mehrere Personen Anlagenbetreiber sein, müssen alle beteiligten Personen unterschreiben. 

Hinweis: Falls der/die Kontoinhaber/-in der EVS-Gutschriften nicht identisch mit dem/der 

Anlagenbetreiber/-in ist, wird sich Pronovo an den/die Kontoinhaber/-in wenden. In diesem Fall muss 

der/die Kontoinhaber/-in seine/ihre Zustimmung erteilen. Erst mit Vorliegen der schriftlichen 

Zustimmung bei Pronovo kann die Auszahlung auf das hinterlegte Bankkonto veranlasst werden. 
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