
Einbau von Sicherheits-Lichtgittern 
anstelle von Kabinenabschlusstüren
Antrag

Firmenadresse Kontaktperson

Vorname, Name: 

Funktion: 

Telefon: 

E-Mail:

Angaben zum Aufzug

Standort des Aufzugs:  (Adresse)

Hersteller:  

Baujahr:  

Serien / Anlagen-Nr.:  

Tragfähigkeit:   kg, Anzahl Personen: 

Nenngeschwindigkeit:  m / s

Förderhöhe:   m

Kabinennutzmasse:  m × m × m (Breite × Tiefe × Höhe)

Antrieb:   elektrisch   hydraulisch

Anzahl Haltestellen:  

Anzahl Schachttüren: 

Anzahl Kabinenzugänge:  1        2        3

Nutzungshäufigkeit:   Fahrten pro 

Verwendung des Aufzugs

Beispiel: Der Aufzug wird hauptsächlich zum Transport von Rohmaterial, Halbfabrikaten und Produkten von Etage x auf 
Etage y verwendet.

Arbeitssicherheit / 
Gesundheitschutz
Bereich Gewerbe und Industrie

Suva
Postfach, 6002 Luzern

Telefon 058 411 12 12
www.suva.ch



Veränderungen am Aufzug

a) Nach Einbau vertikaler Kabinenabschlusstüre(n)

Kabinennutzmasse:   m ×  m ×  m (Breite × Tiefe × Höhe)

Kabineneingangsmasse:  m ×  m (Breite × Höhe)

Tragfähigkeit:  kg

b) Nach Einbau horizontaler Kabinenabschlusstüre(n)

Kabinennutzmasse:   m ×  m ×  m (Breite × Tiefe × Höhe)

Kabineneingangsmasse:  m ×  m (Breite × Höhe)

Tragfähigkeit:   kg

c) Nach Einbau Sicherheits-Lichtgitter

Kabinennutzmasse:   m ×  m ×  m (Breite × Tiefe × Höhe)

Kabineneingangsmasse:  m ×  m (Breite × Höhe)

Tragfähigkeit:   kg

Einschränkungen nach Einbau Kabinenabschlusstüre(n)

a)  Infolge verringerter Kabinentiefe 
Beschreibung Einschränkungen / Mehraufwendungen: 

b)  Infolge verringerter Tragfähigkeit 
Beschreibung Einschränkungen / Mehraufwendungen: 

c)  Infolge Schliess- und Öffnungszeit der Kabinenabschlusstüre(n) 
Beschreibung Einschränkungen / Mehraufwendungen: 

Wir bestätigen, dass die Angaben im vorliegenden Antrag der Wahrheit entsprechen.

Ort, Datum: 

Vorname, Name: 

Rechtsverbindliche Unterschrift: Publikationsnummer: 88335.d
Stand: Februar 2024
Download: www.suva.ch/88335.d

Funktion: 

Firma: 
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