Marsh Canada Limitée DAIMLER TRUCK
0 Ma rSh 120 Bremner Boulevard, bureau 800 Financial Services
Toronto (Ontario) M5J 0A8

Supplément d’évaluation des véhicules utilitaires

Courtier :

Nom du client : Police / assureur en titre :

Nombre d’années sous la direction actuelle : ans Année de création de I'entreprise :

Nature de l'activité : D Transporteur public D Transporteur privé D Transporteur contractuel D Autres détails

Le demandeur est:  [] Particulier [ Partenariat [ Sociéte [ Entreprise commune

DETAILS COMPLETS SUR LES OPERATIONS

Opérations : |:| Livraison au détail |:| Livraison en gros D Entrepreneur D Artisan D Enlévement des marchandises des clients

Utilisation de véhicules :

Y a-t-il des véhicules utilisés dans le cadre d’'un contrat ? [] Oui [] Non Si “oui”, préciser :

Radius (distance unilatérale) |Radius % Areas Served

Ville principale % Autres provinces (% U.S.A. %

A l'intérieur de 40 kms
41 -80 kms
81— 160 kms

161 — 400 kms

401 — 800 kms
Plus de 800 kms

Maximum? km

Y a-t-il des véhicules utilisés pour le plaisir ? D Oui |:| Non  Si“oui”, préciser :

Indiquer le % d’utilisation pour le plaisir : %

Des déclarations sont-elles requises ? [0 oui [ Non Si“oui”, préciser :

Existe-t-il une exposition aux Etats-Unis ?  [] Oui [] Non Si“oui”, préciser :

MARCHANDISES TRANSPORTEES

*Produits chimiques : % |*Matieres radioactives : % | Drogues / Alcool : %

*Produits pétroliers : % |Marchandises générales : % | Sable, gravier, terre : %

*Déchets industriels : % | Produits sidérurgiques : % | Produits alimentaires : %

*Cargaisons de produits fondues a % |*Explosifs : % |Bétail : %

haute température :

Baches, copeaux de bois : % |Bois d’ceuvre / produits de % | *Autre — Précisez : %
construction :

*Donnez des détails, y compris tous les codes PIN utilisés :
PROCEDURES D’EMBAUCHE / CONTROLES DES CONDUCTEURS
Applications utilisées ? [ oui [J Non

Nombre d’années d’expérience de conduite requises :

Des tests sont-ils effectués avant 'embauche ? O oui [ Non

Conducteurs de remplacement pour les longues distances ? [ oui [ Non

Les nouveaux conducteurs sont-ils formés ? [ oui [J Non

Existe-t-il des régles écrites ? Joindre une copie : |:| Oui |:| Non

Les dossiers annuels des conducteurs ont-ils été obtenus? [] Oui  [] Non

Commentaires supplémentaires :

Nombre de condamnations mineures autorisées :

Nombre de condamnations majeures autorisées :
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Nombre d’accidents autorisés :

Références antérieures vérifiées? [ oui [ Non

LA PREVENTION DES ACCIDENTS

Disposez-vous d’un superviseur de la sécurité? [] oui [ Non Examinez-vous les accidents avec [ oui [ Non
les conducteurs?

Disposez-vous d’un programme de sécurité planifie? [] Oui [] Non Adhésion a une association de sécurité? [ oui [ Non

Commentez les réponses “oui” :

EQUIPMENT

Existe-t-il des véhicules appartenant a d’autres personnes et immatriculés a votre nom? D Oui D Non

Si “oui”, expliquez :

Des véhicules sont-ils loués a d’autres personnes? |:| Oui |:| Non

Si “oui”, donnez tous les détails concernant la durée du bail, les véhicules et le bailleur / preneur :

Disposez-vous d’un superviseur de I'entretien et de la maintenance (historique) ?

Le superviseur de la sécurité est-il responsable de 'embauche et de la formation des conducteurs ? (Historique) :

Disposez-vous d'un systéme de : Vérification réguliére du véhicule par le conducteur? [ oui [ Non
Signalement écrit des défauts? [ Oui [ Non
Inspections programmées du véhicule? [J oui [ Non
Des registres sont-ils tenus pour chaque véhicule? [J oui [] Non
Les profils des transporteurs sont-ils examinés? [ oui [ Non
Quelle est la fréquence? [J Oui [J Non ‘Chaque jour?

Y a-t-il des équipements montés qui sont congus pour remplir une fonction autre que celle de la circulation routiére?

Si “oui”, expliquez :

Possédez-vous ou louez-vous des véhicules, camions, tracteurs, remorques ou voitures autres que ceux mentionnés dansla  [] Oui  [] Non
proposition ou la police ?

Si “oui”, veuillez préciser et inclure I'utilisation :

Tirez-vous des remorques qui ne vous appartiennent pas ? Dans I'affirmative, précisez les types de remorques / leur utilisation, leur valeur maximale,
le nombre de remorques dont vous avez la charge en méme temps, leur fréquence et leur durée :

Autres détails pertinents :

Y a-t-il des véhicules immatriculés a titre personnel? Détails sur les propriétaires; lien avec I’assuré désigné, les véhicules?

CONSENTEMENT RELATIF A LA VIE PRIVEE

CONFIDENTIALITE : Avez-vous lu la déclaration relative a la protection des renseignements personnels de Marsh, consultable a I'adresse https:/fr.marsh.ca?
Acceptez-vous que vos renseignements personnels soient recueillis, utilisés, divulgués et conservés, tel que le prévoit la politique de confidentialité, et savez-
vous que vous pourrez changer d’avis sur I'une ou I'autre des dispositions prévues par cette politique (des restrictions peuvent s’appliquer et des conséquences
sont possibles)?

En signant le présent formulaire, vous consentez aux déclarations ci-dessus.

Nom : Signature :

Titre :

Date : (mml/jj/aaaa)
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