
 
CO‐FUNDED ENERGY EFFICIENCY REBATE PROGRAM 

APPLICATION 
 

GROUND SOURCE HEAT PUMP  AIR SOURCE / DUAL FUEL HEAT PUMP 
 

  Name:       Co‐op Account #:       
 

  Address where appliance will be installed:      
 

  City    State    Zip    Phone       
 

  Mailing address (if different than the installation address):       
 

  City    State    Zip    Phone       
 

  E‐Mail address:       
 

  How did you hear about our rebates? (check one)     
 

  Radio   Cooperative Newsletter   Co‐op Mailing   Co‐op Employee    
 

  Contractor Or Builder   Newspaper   Other    
 

 

Existing Heating and Cooling Equipment Information: 
 

A.  If installed in an existing home, what type of heating system did the home have previously? (check one) 
 

Gas‐Forced Air   Electric‐Force Air   Electric Baseboard  
Dual Fuel Heat Pump, SEER  

Wood   Ground Source Heat Pump, EER     Other (specify)    
B.  What type of cooling system will the heat pump replace? (check one)   

Central Air Conditioning, SEER     Tons    Dual Fuel Heat Pump, SEER     Tons 

GS Heat Pump, EER     Tons     Window Air Conditioners: # of Units?
    & Age  

None Other (specify)  
C.  Reason for replacement?  Replacement   Retrofit   New   Other    
 

D.  Water heater(s): How Many units?    Size?    gallons   

Electric Gas Propane Instantaneous Gas Instantaneous Electric  
E.  History of Energy Usage (Please provide in format below or as attachments) 

Electric  Natural Gas    Propane 

KWh usage    ccf   Mcf   Btu  
  How many gallons used in 12 months? 

Jan.  20xx    Jan.  20xx      Jan.  20xx   
Feb.  20xx    Feb.  20xx      Feb.  20xx   
Mar.  20xx    Mar.  20xx      Mar.  20xx   
Apr.  20xx    Apr.  20xx      Apr.  20xx   
May  20xx   

Coincidental 
Peak KW 

Summer 20xx 

 

May  20xx      May  20xx   
June  20xx      1st  pk    June  20xx      June  20xx   
July  20xx      2nd pk    July  20xx      July  20xx   
Aug.  20xx      3rd pk    Aug.  20xx      Aug.  20xx   
Sept.  20xx      Sept.  20xx      Sept.  20xx   
Oct.  20xx      Oct.  20xx      Oct.  20xx   
Nov.  20xx      Nov.  20xx      Nov.  20xx   
Dec.  20xx      Dec.  20xx      Dec.  20xx   
                     

  ENERGY EFFICIENCY REBATE PROGRAM APPLICATION 
  Ownership of Environmental and Renewable Benefits.  The installation or modifications implemented as a 
result of  this Energy Efficiency Rebate Program may  create attributes or benefits of an environmental or 
other nature including, but not limited to, tags, certificates or similar products or rights to claim “green” or 
“renewable” energy, environmental air quality credits, green house gas credits or off‐sets, or other benefits 
related to the more efficient use of energy by the Applicant pursuant to any existing or future federal, state 
or  local  legislation or regulation (the “Environmental and Renewable Benefits”).  To the full extent allowed 
by  such  law or  regulation, Western  Farmers Electric Cooperative  (WFEC)  shall own  and/or be entitled  to 
claim  all  Environmental  and  Renewable  Benefits  and Applicant  hereby  assigns  and  transfers  to WFEC  all 
rights,  title and authority  for WFEC  to  register, own, hold, manage or dispose of  such Environmental and 
Renewable Benefits. 

 



  I  agree  to  participate  in  PEC's  load management  program.  I  understand  that  a  load management  switch may  be 
installed on my heat pump unit(s) as a part of  this program.    I certify all equipment  listed  is  installed at  the above 
account number and agree  to allow a  representative of  the Cooperative  to verify  the heat pump  installation at  the 
above address at a reasonable time for both parties (Monday  ‐ Friday, 8:00 a.m.  ‐ 6:00 pm).   Any taxes that may be 
associated with this energy conservation subsidy will be my responsibility.  I certify that the heat pump listed below is a 
qualifying ENERGY STAR heat pump that will be installed at the address listed above.  PEC and WFEC reserve the right 
to use information in the ongoing evolution of our Energy Conservation and Carbon Reduction programs.  

 

 

           

  Member’s Signature    Date     
       
           

     
Retailer‐Contractor Information: 
           

  HVAC Contractor Name    Contact Person      
           

  Address    Phone      
           

 
I certify that the equipment information is accurate, including claims of efficiency, size and HVAC system information.  
 I recognize that People’s Electric Cooperative may verify the information that I have provided. 

 
           

  Contractor’s Signature    Date     
           

 

New Heat Pump Equipment Information: (Unit #1) 
 

  Ground Source Heat Pump with Desuperheater ....................................................
 

$  
Rebate  

  Ground Source Heat Pump without Desuperheater Ground Source Heat Pump.....
 

$  
Rebate  

  Air Source / Dual Fuel Heat Pump….............……………………………………………….
 

$  
Rebate  

   

  What type of back‐up (supplemental) heating system will the new heat pump use? (check one) 
   

  None   Natural Gas   Propane   Electric Other  
 

  Manufacturer 
 

Model 
 

 

  SEER 
 

EER 
 

HSPF 
 

       
           

  COP 
 

Capacity in Tons 
  Installation Date   

   
           

  Approved for Rebate Payment:    Date     
    People’s Electric Cooperative (PEC)   
 

New Heat Pump Equipment Information: (Unit #2 – if  more than one unit installed) 
 

  Ground Source Heat Pump with Desuperheater ....................................................
 

$  
Rebate  

  Ground Source Heat Pump without Desuperheater Ground Source Heat Pump.....
 

$  
Rebate  

  Air Source / Dual Fuel Heat Pump…………………………………………………………….
 

$  
Rebate  

   

  What type of back‐up (supplemental) heating system will the new heat pump use? (check one) 
   

  None   Natural Gas   Propane   Electric Other  
 

  Manufacturer 
 

Model 
 

 

  SEER 
 

EER 
 

HSPF 
 

       
           

  COP 
 

Capacity in Tons 
  Installation Date   

   
           

  Approved for Rebate Payment:    Date     
    People’s Electric Cooperative (PEC)   
 

 

PLEASE DO NOT WRITE IN THIS SPACE. TO BE COMPLETED BY PEC OFFICE. 
  TOTAL REBATE AMOUNT REQUESTED...................................................................  

$  
 

  PEC    .......................................................................................................................
 

$  
 

  WFEC .......................................................................................................................  
$  

 
         

All account information will be kept confidential between Western Farmers Electric Cooperative and agents acting on their behalf. 
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