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RenewableGenerations 
INCENTIVE CLAIM FORM 

To be submitted upon completion of project by all applicants as part of Incentive Claim Package.  

ALL INFORMATION IS REQUIRED 
Applicant Information 
 

Project ID:_____________________________________ 

Applicant: _____________________________________ Meter No.:______________ Premise No.:_____________ 

Address: ______________________________________________________________________________________ 

City: _________________________________________________State: _____________ Zip Code: _____________ 

Day Phone: ___________________________________ Evening Phone: ___________________________________ 

E‐Mail: _______________________________________________________________________________________ 

 
Contractor 
 

Contractor: ____________________________________________________________________________________ 

Contact Person: ________________________________________________________________________________ 

License #: _______________________Expiration Date: ________________Phone:  _________________________ 

Address: ______________________________________________________________________________________ 

City: _________________________________________________State: _____________Zip Code: ______________ 

 
Equipment 
 

Solar Panels ‐ Make/Mode #:____________________________________Quantity: ____CEC Rating: ___________ 

Inverter ‐ Make/Model #:_______________________________________Quantity: ____ CEC Rating: ___________ 

Installed Azimuth:__________ Installed Tilt:___________ 
 

Wind Generator ‐ Make/Model #:_ ________________________________________CEC Rating: ______________ 

Tower Height: __________Tower Type: ______________________________________ # of Generators: ________ 

Inverter ‐ Make/Model:_______________________________________  Quantity: ____ CEC Rating: ___________ 

 
Rebate Assignment  
 

Name of Assignee:______________________________________________Phone #:________________________ 

Address:______________________________________________________________________________________ 

City: ________________________________________________  State: ____________  Zip Code: ______________ 

Federal Tax ID# / Social Security # _________________________________________________________________ 
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Notify NV Energy and submit the following documents below upon completion of your project. These 
documents are required to officially complete your project.  Documents and samples are available 
online at NVEnergy.com/renewablegenerations, on the Resources and Links page. 

 

Copy of Itemized Invoices  
Include all invoices for materials, equipment, and labor. Invoices must show the services 
rendered by the C‐2 electrical contractor. 
 

Building Permit and Final Inspection 
Building permit from local jurisdiction showing permission to build project and final inspection 
sign off.  
 

Voltage Verification Form  
Voltage verification must be performed and form signed by C‐2 electrician.   
 

Public Display Statement (Required only for Schools and Public Buildings) 
Document reporting compliance with state legislation for public viewing of project. 
 

When a complete Incentive Claim Form with all documents is received: 

1. NV Energy will send the Customer of Record a Net Metering Agreement with instructions for signing 
and returning. 

2. When NV Energy receives the signed Net Metering Agreement, NV Energy will conduct a final 
verification and set the meters within 10 business days.  

3. NV Energy will send the incentive check upon successful final verification and meter set. Check 
processing usually takes 1‐2 weeks. 
 

The Applicant and Contractor/Consultant must sign this form. 
 
Customer Name (print):__________________________________________________________________________ 

Customer Signature: ____________________________________________________ Date: ___________________ 

System Owner Name (if different from customer)(print)_______________________________________________ 

System Owner Signature_________________________________________________Date:___________________ 

Contractor/Consultant Name (print):_______________________________________________________________ 

Contractor/Consultant Signature: _________________________________________ Date: ___________________ 

 

Please submit this form with all required documents to one of the following: 
 

Fax:     (775) 852‐1405           
Email:     renewablegenerations@nvenergy.com   
Mail:    RenewableGenerations 

NV Energy 
6100 Neil Rd. S2A35   
Reno, NV 89511 

mailto:renewablegenerations@nvenergy.com

