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(MODELO)
SOLICITAÇÃO DE PERÍCIA PARA TRANSPORTE A GRANEL DE PETRÓLEO E SEUS

DERIVADOS

.................(armador ou seu representante)...........................participa a essa
Capitania/Delegacia que o navio/embarcação, cujos dados estão a seguir discriminados,
está com a previsão de chegada em ........(dd/mm/aaaa).........., no Porto
.............................., Estado ...................... e solicita PERÍCIA PARA AUTORIZAÇÃO
PARA TRANSPORTE A GRANEL DE PETRÓLEO E SEUS DERIVADOS EM
ÁGUAS SOB JURISDIÇÃO BRASILEIRA – AJB em conformidade com o que
estabelece o Questionário para Inspeção de Navios Petroleiros, Segunda Edição de
2000, do Forum Internacional das Empresas do Petróleo - OCIMF (Oil Companies
International Marine Forum) e no Capítulo 4 da NORMAM 04.

O navio/embarcação estará pronto para ser periciado, de acordo com o contido
Capítulo 4 da NORMAM 04, em ..............(dd/mm/aaaa)..........., no/em
............(local/estado)...............

Declara estar ciente da indenização prevista no item 0103 e Anexo 1-B da
NORMAM 04.

DADOS DO NAVIO:
Nome: Número IMO:
Bandeira: Porto de Registro:
AB(GT): TPB(DWT):
Data de entrega(Date of Delivery): Sociedade Classificadora:
Tipos de produtos:

DADOS DO ARMADOR:                                       DADOS DO OPERADOR / AFRETADOR:
Razão Social do Armador: Razão Social do Operador:
Nome(s): Nome(s):
Origem(País): Origem(País):
Escritório(Cidade/País): Escritório(Cidade/País):
Tel/Fax/Email do escrit: Tel/Fax/Email do escrit.:

DADOS DO P&I CLUB:
P&I Club: Tel/Fax/Email do escrit.:
Escritório(Cidade/País):

(Local e data) _________________________________________,______de _____________de ______
(Assinatura) ______________________________________________________________________
(Nome do Agente/Despachante): _______________________________________________________________________
(Agência/Despachante): _________________________________________________________________
(Endereço completo/FAX/Tel/E-mail do Agente/Despachante): _________ ____________________________


