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DEPARTEMENT 
VERSORGUNG UND ENERGIE 

Fachstelle Energie 
Speerstrasse 10 

9500 Wil 

energieberatung@stadtwil.ch 
www.stadtwil.ch 

Telefon 071 913 00 00 

Energiefonds der Stadt Wil: Formular zur Gesuchseinreichung 
Übergangslösung für die Zeitspanne vom 1. bis 31. Juli 2025 

Vorgehen Gesuchseinreichung 

Dieses Vorgehen gilt für die oben genannte Zeitspanne aufgrund einer Reorganisation der Gesuchsab-
wicklung: 

1. Füllen Sie das untenstehende Formular vollständig aus.
2. Senden Sie das pdf-Dokument rechtzeitig vor Baubeginn an folgende Mailadresse:

energieberatung@stadtwil.ch
3. Erfassen Sie das Gesuch zwischen dem 1. und 20. August 2025 auf dem eFörderportal der Ener-

gieagentur St. Gallen GmbH: https://efoerderportal.sg.ch/
Zu beachten: 

• Der Baubeginn darf nicht vor dem Erhalt der Eingangsbestätigung durch die Stadt Wil erfolgen,
sonst können keine Fördergelder ausgerichtet werden.

• Wird das obige Vorgehen nicht eingehalten, können keine Fördergelder ausgerichtet werden

*Betroffene Fördermassnahme auswählen:

☐ 1 MINERGIE-P bei Neubauten

☐ 2 Energetische Erneuerung der Gebäudehülle, Einzelbauteil

☐ 4 Ersatz elektrische und fossile Heizungen durch Wärmepumpe

☐ 7 Solarstromanlagen (Photovoltaik)

☐ 22 Cargo-Bike mit elektrischer Tretunterstützung

☐ 23 AKTION Velo-Gross-Anhänger mit integrierten Bremsen

Gesuchsteller: 

Firma  __________________________________________________ 

*Name __________________________________________________ 

*Vorname __________________________________________________ 

*Adresse __________________________________________________ 

*PLZ, Ort __________________________________________________ 

*Mailadresse __________________________________________________

*  Pflichtfelder 
→ Für Fördermassnahmen 1 bis 7 weiter auf Seite 2 
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Nur für Fördermassnahmen 1 bis 7 auszufüllen 

 

Angaben zur Liegenschaft: 

*Strasse __________________________________________________ 

*Nummer __________________________________________________ 

*PLZ, Ort __________________________________________________ 

 

Angaben zum Liegenschaftseigentümer: 

Firma:  __________________________________________________ 

*Name  __________________________________________________ 

*Vorname __________________________________________________ 

*Adresse __________________________________________________ 

*PLZ, Ort __________________________________________________ 

*Telefon __________________________________________________ 

 

* Pflichtfelder 


	Name: 
	Vorname: 
	Adresse: 
	PLZ Ort: 
	Mailadresse: 
	Strasse: 
	Nummer: 
	PLZ Ort_2: 
	Name_2: 
	Vorname_2: 
	Adresse_2: 
	PLZ Ort_3: 
	Telefon: 
	Firma: 
	Kontrollkästchen1: Off
	Kontrollkästchen2: Off
	Kontrollkästchen3: Off
	Kontrollkästchen4: Off
	Kontrollkästchen5: Off
	Kontrollkästchen6: Off


