Département des transports de la ville de New York (New York City Department of
Transportation, NYCDOT)

Demande de permis de transport e
exceptionnel d'une grue automotrice 5=

Autorisant les déplacements, dans la ville de New York, de grues automotrices dont la hauteur et les dimensions sont
supérieures a celles prévues au chapitre 4 du Code de la route de la ville de New York.

Nom de la société : Personne & contacter :

Rue :

N° de téléphone :
Ville : Etat : Code postal :

Informations relatives a la grue

Modéle :

Envoyer une demande distincte pour chaque modéle

DIMENSIONS (PIEDS/POUCES) POIDS A L'ESSIEU (LIVRES)

N° D'IMMATRI- ANNEE N° DE SERIE N e
CULATION  DEFABRICATION DELAGRUE ESSIEU ESSIEU ESSIEU ESSIEU ESSIEU

L ! s N° 1 N°2 N°3 N° 4 N°5

TOTAL

Données d'assurance

ASSURANCE NOM DE LA COMPAGNIE NUMERO DE CONTRAT DATE D’EXPIRATION

RESPONSABILITE CIVILE
PROFESSIONNELLE

DOMMAGES MATERIELS

ACCIDENTS DU TRAVAIL

PRESTATION
D’INVALIDITE

Consignes spéciales :

Nom et titre en caractéres d'imprimerie :

Représentant(e) du DOT : Signature :
Représentant(e) Iégal(e) du demandeur (de la demandeuse)
NYC
Truck Unit, Division of Bridges 3 1 1
55 Water Street, 5th floor. NYC, NY 10041. Tél.: 212 839 6337 ou 212 839 6339. Télécopie: 212 839 4045, 212 839 4934
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