
 

 
 

Wagenmeldeliste 
für die Benutzung der Eisenbahninfrastruktur  

der Hafenbetriebe Worms GmbH 
Hafenbahn Worms 

 
 
 
Antragstellendes EVU: 
 

Name:  ________________________________________________ 

Straße:  ________________________________________________ 

PLZ, Ort:  ________________________________________________ 

Ansprechpartner: ________________________________________________ 

Telefonnummer: ________________________________________________ 

Telefaxnummer: ________________________________________________ 

Email:   ________________________________________________ 

Notrufnummer: ________________________________________________ 

Name EBL:  ________________________________________________ 

Telefonnummer: ________________________________________________ 

 

 
 
 
 
 
Stand: 19.01.2017 
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Ankunft Abfahrt 

Datum   Datum 
  

Uhrzeit gewünscht   Uhrzeit gewünscht 
  

Anzahl Triebfahrzeuge   Anzahl Triebfahrzeuge 
  

Anzahl Wagen   Anzahl Wagen 
  

Anzahl Wagenachsen   Anzahl Wagenachsen 
  

Bruttogewicht Wagenzug t Bruttogewicht Wagenzug 
t 

Nettogewicht Wagenzug t Nettogewicht Wagenzug 
t 

Lademaßüberschreitung 
Ja 

Lademaßüberschreitung 
Ja 

Nein Nein 

Wenn ja, genaue Beschreibung der Maße auf gesondertem Blatt Wenn ja, genaue Beschreibung der Maße auf gesondertem Blatt 

Gefahrgut nach GGVSE 
Ja 

Gefahrgut nach GGVSE 
Ja 

Nein Nein 

Wenn ja, genaue Beschreibung und Menge der Güter, erforderliche 
Maßnehmen nach GGVSE auf gesondertem Blatt beifügen.                         
Unfallmerkblätter beifügen 

Wenn ja, genaue Beschreibung und Menge der Güter, erforderliche 
Maßnehmen nach GGVSE auf gesondertem Blatt beifügen.                         
Unfallmerkblätter beifügen 

 
 

Abstellen von Fahrzeugen 
Anzahl Gesamtlänge Zeitraum 

        

Angaben der Anzahl der  
Fahrzeuge (Wagen,  
Triebfahrzeuge, etc.)  
Gesamtlänge und des  
geplanten Zeitraumes 

      

      

        

 
 
 
 
 
 
____________________     _________________________ 
Ort und Datum       Unterschrift des Antragstellers 


