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Demande d’étude 

Formulaire téléchargeable sur notre site internet www.seet.pro

Date de la demande .........................................................................  Réf. affaire ............................................................

Nom du demandeur .........................................................................  c Grossiste   c Installateur

Téléphone ....................................... Fax .........................................  Email .....................................................................

Chauffage c / climatisation c
Données de base
Département ...............................  Altitude ............................... Ville .............................................................................

Destinataire

email : info@seet.proCachet du demandeur

Particularités : ex. : pont roulant à .........m de haut/classement ATEX .................................................................................

.............................................................................................................................................................................................

Analyse descriptive du bâtiment 
c Industrie
 Activité ..........................................................................

Installation classée ........................................................

c ERP (Etablissement recevant du public)

 Type ..............................................................................

Catégorie ......................................................................

Équipement chauffage, climatisation souhaité
Air décentralisé c Aérotherme gaz 

c Générateur d’air chaud  c Aérotherme électrique

Air centralisé c Aérotherme eau c Ventilo-convecteur c Cassette 

Rayonnement c Tube radiant c Panneau radiant

Régulation c Centralisée c Individuelle c 1 consigne c Multiconsignes

Évacuation des fumées c Ventouse Toiture c Ventouse Façade c Cheminée Toiture

Autres précisions ..................................................................................................................................................................

Surface au sol (m2) ..............................................................  Hauteur sous-plafond (m) ...................................................

Température souhaitée (°C) : Chauffage ................................... Hors gel ................................ Clim ......................

Isolation des parois c Inexistante c Légère c Moyenne c Bonne

Isolation toiture c Inexistante c Légère c Moyenne c Bonne

Portes c Non isolé c Isolé c Mauvaise étanchéité c Bonne étanchéité

Vitrage c Simple c Double c Mauvaise étanchéité c Bonne étanchéité

Alimentation électrique c Mono 230 V c Tri 230 V c Tri 400 V + N c Tri 400 V sans N

Energie c Fuel c Propane G31 c Gaz naturel     Type...........................
 Pression..........Bar  Pression...............mbar
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Demande d’étude | estimative |
Utilisation hebdomadaire
Chauffage	 Mois ...................................	 / Jours .........................................	/ Heures ....................................................

Climatisation	 Mois ...................................	 / Jours .........................................	/ Heures ....................................................

Hors gel...................................................................... 	 Fin de semaine.................................................................................

 

 

Plan

Rideau de porte
Données	 Largeur.....................................	Hauteur..................................	Nombre................

Possibilités d’implantation 	 Au dessus  c en applique  .c encastré   /  Vertical  .c à droite  c à gauche

Équipement souhaité	 c Ventilation seule 		 c Ventilation avec chauffage

			  c Electrique    c Gaz    c Eau chaude
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