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Angaben zum Transport:

Dispo-Nr. Auftraggeber: ................................................................................
  

Verantwortliche Transportfirma: ................................................................................

Verantwortlicher Chauffeur/Chauffeuse: ................................................................................
(Vorname und Name in Blockschrift)

Nummernschild Zugfahrzeug/Anhänger:   ................................................................................

Entladedatum: ................................................................................

genaue Beschreibung der Ladung: ................................................................................

Art der Reinigung vor dem Beladen: ................................................................................

vorhergehende Ladung: ................................................................................

Verbotene Vorladungen sind:
Schlachtabfälle,  Tiermehl,  radioaktive Stoffe,  Asbest  oder  Stoffe  mit  Asbestbestandteilen,
Mineralöl.

Die folgenden kritischen Vorladungen bedingen eine Nassreinigung und Desinfektion
des Transportbehältnisses inklusive deren Dokumentation: 
Garten-/Blumenerde,  die mit  tierischem Dung vermischt ist,  metallischer Abfall  und Dreh-
bankspäne, toxische Stoffe und daraus bestehende Verpackungen, mineralischer Ton, der
für die Entgiftung benutzt wird, Saatgut, das mit toxischen Stoffen behandelt wurde, Klär -
schlamm,  Haushaltsabfälle,  unbehandelte  Lebensmittelrückstände,  Glas  und  Glassplitter,
Organische Düngemittel sowie alle als GVO-haltig deklarierten Produkte.

Bestätigung:

Das oben erwähnte Transportmittel wurde vor dem Beladen gründlich auf Sauberkeit und
schadhafte Stellen überprüft und als in Ordnung befunden. Die oben erwähnte Transportfir-
ma haftet für Schäden, welche infolge falscher Angaben auf dieser Bestätigung entstande-
nen sind.

Datum: Unterschrift:

Dieses Formular ist vor dem Beladen durch den Chauffeur/Chauffeuse auszufüllen und vor
dem Ablad dem Warenempfänger unaufgefordert auszuhändigen. 


