
                                             
 
 
 
Fragebogen zur Teilnahme am Pilotvorhaben 
„E-Mobilität in München“ 
 
 
Auf Grundlage dieses Fragebogens wählt E.ON die Teilnehmer des Pilotvorhabens 
„E-Mobilität in München“ aus. Nach Auswertung der Fragebögen werden wir Sie 
schnellstmöglich über das Ergebnis informieren. 
 

Persönliche Angaben:  
 

Vorname und Name: 
 

Straße: 
 

PLZ/ Ort: 
 

Telefon privat: 
 

Telefon geschäftlich 
 

Mobil: 
 

E-Mail-Adresse 
 

Geburtstag: 
 

Familienstand: 
 

Führerscheinklasse: 
 

Fahrpraxis < 5 Jahre □          5-15 Jahre □        > 15 Jahre □ 
 
Wenn Sie eine Kfz-Ver-
sicherung haben: In welche 
Schadensfreiheitsklasse 
sind Sie eingeteilt? Haftpflicht ___%      Teilkasko ___%       Vollkasko ___% 



 
Warum wollen Sie Testfahrer des Projekts „E-Mobilität in München“ 
werden? (ggf. Anlage beilegen) 
 
 

 

 

 
 
Weitere Fragen: 

Wie wohnen Sie? EFH □          DHH □     Reihenhaus □ 

 Wohnung □   Sonstiges: □__________ 
 
Haben Sie eine eigene Garage/ Carport/ 
Stellplatz direkt bei Ihrer Wohnung/ 
Haus? ja □                        nein □ 

Wer ist Ihr derzeitiger Stromlieferant?  

Wer ist Ihr örtlicher Stromnetzbetreiber?  

Betreiben sie in Ihrem Haushalt eine 
Wärmepumpe? ja □                        nein □ 

Verfügen Sie über einen 
Doppeltarifzähler (Nachtstrom)? ja □                        nein □ 
 
Verfügen Sie in Ihrem Haushalt über 
Anlagen zur Erzeugung erneuerbarer 
Energieträger (Photovoltaik, 
Solarthermie oder sonstiges)? Wenn ja, 
was genau? 

 

 
  



 

Wo ist Ihr Arbeitsort? (Firma, Adresse)  

  

Wie groß ist die Entfernung zwischen 
Ihrem Wohn- und Arbeitsort (einfache 
Strecke in Kilometern)?                                     …….. km 

Wie legen Sie die Strecke normalerweise 
zurück? 

                Öffentlicher Verkehrsmittel □   

privater PKW □                Sonstiges □ 

Verfügen Sie über einen festen Stellplatz 
für Ihren PKW in unmittelbarer Nähe 
Ihres Arbeitsplatzes?               ja □                 nein □ 

Zu welchem Zweck würden Sie den MINI 
E benutzen? Privat      □                  Gewerblich □ 
 Arbeitsweg □      Sonstiges:__________ 

Wäre es für Sie akzeptabel, vom 
Parkplatz Ihres Elektroautos (an der 
Ladestation) zu Ihrem Arbeitsort noch 
eine zusätzliche Wegstrecke 
zurückzulegen? Wenn ja, wie viel Zeit 
wäre dafür annehmbar? Ja, …….. Minuten            nein □ 

Fahren Sie auch am Wochenende 
regelmäßig ins Stadtgebiet München ja □                     nein □ 

  
Wären Sie bereit, während des 
Pilotprojektes für Interviews, Berichte 
etc. nach Absprache zur Verfügung zu 
stehen? ja □                    nein □ 
 

 

 
  



 

Haben Sie Fragen oder Anmerkungen? 
 
 

 

 

 
Erklärung zum Datenschutz: 
Die mitgeteilten Angaben werden ausschließlich zum Zweck der Ermittlung geeigneter Kandidaten für 
das Testfahrprojekt im Konzern der E.ON AG erhoben, gespeichert und verwendet. Sie werden an 
keine Dritten weitergeleitet und nach Beendigung des Testfahrprojektes gelöscht. 
 
Ich willige mit meiner Unterschrift in die Erhebung, Speicherung und Verwendung meiner Daten und 
Angaben zu dem erklärten Zweck und gemäß den oben erklärten Bedingungen ein. Die Einwilligung 
kann jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden. 
 
Ich versichere mit meiner Unterschrift, dass die voran stehenden Angaben wahrheitsgemäß nach 
bestem Wissen und Gewissen gemacht wurden. 
 
Es besteht keinerlei Rechtsanspruch auf die Teilnahme an dem Testfahrprojekt. 
 

□ Ich bin damit einverstanden, dass mir Informationen zur Elektromobilität per E-Mail oder auf dem 
Postwege von E.ON Energie AG zugesandt werden. 
 
 
 
 
Ort, Datum, Unterschrift 
 
 
 
Bitte senden Sie den ausgefüllten Fragebogen an: 
 
E.ON Bayern Vertrieb GmbH 
Stichwort : Testfahrer MINI E München 
Postfach 10 06 52 
93006 Regensburg 
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