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DEMANDE D’ACCES TEMPORAIRE 
POUR AVITAILLEMENT DE CARBURANT PAR CAMION CITERNE 

 

□ Professionnel : Nom de l’entreprise : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Siret :   _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

□ Particulier :  Nom du propriétaire : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Date de naissance : _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Adresse postale : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Téléphone :  06 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  Email : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 

Demande l’autorisation d’accès pour : 

Date de la livraison :   _ _ /_ _ /_ _ _ _  

Nom du navire :   _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Volume de carburant (litre) :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Livraison effectuée par :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Nom du chauffeur :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Type de véhicule :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Immatriculation de véhicule : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
Justificatifs obligatoires à fournir : Copie de la Carte grise et Attestation d’assurance du véhicule 

 

 
 
 
 
 

Nom et signature de l’usager Nom et signature de l’agent portuaire 
« Bon pour accord par la Direction » 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Limites de responsabilité : Il est convenu entre la Communauté d’Agglomération du Centre Littoral (CACL) et l’usager, que la responsabilité civile de la CACL 
n’est aucunement engagée pour les dommages matériels et immatériels causés lors de l’opération d’avitaillement. En conséquence, l’entreprise effectuant 
la livraison accepte ces limites de responsabilité et renonce à tous recours à l’égard de la CACL et de ses assureurs. 

 


