CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional

AT'usage de la CNESST 73434 2025-08-14 0P4300

Identification du chantier

Ouverture Nom du projet du chantier
Phenix

Fermeture

Emplacement du chantier

Adresse municipale Code postal
2200 boul. Henri-Bourassa Est Montréal H2B 1T3
Voie publique Intersection Emplacement (si nécessaire)
Numéro de lot de cadastre Localité

Désignation cadastrale du chantier 6 662 227 Ahuntsic
Caractéristiques applicables a un chantier a risque élevé

D Amiante Batiment, structure ou élément de structure de 15 métres de hauteur ou plus
D Construction ou réparation de lignes électriques ou support de celles-ci D Excavation de 6 métres de profondeur ou plus

D Souterrain D Tranchée de 50 métres ou plus de longueur (comprenant aqueduc et égout)
D Travaux dans une centrale ou une sous-stat on électr que D Travaux de démol t on

DTravaux de dragage D Travaux en espace clos (ex: cterne, puits d'accés)

Travaux a une distance de 3 métres ou moins d'une ligne électrique d'une tension supérieure a 750 volts

DTravaux en plongée ou en milieu hyperbare

DTravaux de génie civil au-dessus ou a moins de 2 métres d'une étendue d'eau qui a une profondeur de plus de 1 métre et demi
D Utilisation d'explosifs

Amiante

D Enlévement d'amiante
D Démol t on mettant en cause de I'amiante

D Existence d'un programme de format on et d'informat on conforme a I'article 3.23.7 du Code de sécurité pour les travaux de construction

Nature des travaux

Type de travaux E Rénovation ou agrandissement | Superficie totale des planchers des batiments
Batiment commercial Type d'ouvrages : 1950 m2

Nouveau batiment

Travaux comportant des plans et procédés de montage et de démontage

D Soumis A soumettre

Cout des travaux, calendrier et nombre maximal de travailleurs

Coiit des travaux Date d'ouverture du chantier Durée prévue du chantier |Date prévue de fermeture (si la durée est d'un mois ou moins)
6 500 000 $ 2025-08-15 15 Mois 2026-12-18
Nombre maximal de travailleurs de la construction prévu sur le chantier 3 un moment donné des travaux, y compris ceux des sous-tra tants 35

Identification du maitre d'oeuvre

Nom Numeéro d’entité lIégale
Gestion Lemny inc.

Adresse Numeéro d'établissement
7283, 1re Avenue
Montréal (Québec) H2A 312 Téléphone

514 299-2766




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional
73434 2025-08-14 0OP4300

A l'usage de la CNESST}

Identification du propriétaire (s'il est différent du maitre d'oeuvre)
Nom

9466-7938 Quebec Inc

Numéro et rue

135 rue des Alpes

Numeéro d’entité lIégale

Numeéro d'établissement

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip|Téléphone
Laval Québec H7G 3v1

Représentant du maitre d'oeuvre (personne qui compléte ce formulaire)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Sean Tassé
Fonction Courriel
Vice-Président stasse@lemny.ca
Personne a contacter sur le chantier (si différente du représentant du maitre d'oeuvre)
Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Xavier Alain Dorais
Fonction Courriel
Surintendant xadorais@lemny.ca
Identification des personnes et entreprises sur le chantier
Fonction
D Employeur Arch tecte D Ingénieur-conseil D Surveillant des travaux
Nom
ZAA Archictecte
Numéro et rue
Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip
Téléphone Poste Télécopieur Numeéro d'entité légale Numeéro d'établissement
Fonction
ID Employeur D Arch tecte Ingénieur-conseil D Surveillant des travaux
Nom

Solut on Bati+

Numeéro et rue

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip

Téléphone Poste Télécopieur Numeéro d'entité légale Numéro d'établissement




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

N Région Numéro du chantier|[Numéro de référence |[Formulaire transmis le |Bureau régional
A l'usage de la CNESST
9 73434 2025-08-14 OP4300
Fonction
D Employeur D Arch tecte Ingénieur-conseil D Surveillant des travaux
Nom
Desjardins Expert
Numéro et rue
Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip
Téléphone Poste Télécopieur Numéro d'entité légale Numéro d'établissement




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional

AT'usage de la CNESST 11630 2025-08-14 OP1300

Identification du chantier

Ouverture Nom du projet du chantier
Agrandissement de Métal Laroche

D Fermeture

Emplacement du chantier

Adresse municipale Code postal
3965, rue Québec-Central Lac-Mégantic G6B 2C8
Voie publique Intersection Emplacement (si nécessaire)

Numeéro de lot de cadastre Localité

Désignation cadastrale du chantier }

Caractéristiques applicables a un chantier a risque élevé

D Amiante D Batiment, structure ou élément de structure de 15 métres de hauteur ou plus
D Construction ou réparation de lignes électriques ou support de celles-ci D Excavation de 6 métres de profondeur ou plus

D Souterrain D Tranchée de 50 métres ou plus de longueur (comprenant aqueduc et égout)
D Travaux dans une centrale ou une sous-stat on électr que D Travaux de démol t on

DTravaux de dragage D Travaux en espace clos (ex: cterne, puits d'accés)

DTravaux a une distance de 3 métres ou moins d'une ligne électrique d'une tension supérieure a 750 volts

DTravaux en plongée ou en milieu hyperbare

DTravaux de génie civil au-dessus ou a moins de 2 métres d'une étendue d'eau qui a une profondeur de plus de 1 métre et demi
D Utilisation d'explosifs

Amiante

D Enlévement d'amiante
D Démol t on mettant en cause de I'amiante
D Existence d'un programme de format on et d'informat on conforme a I'article 3.23.7 du Code de sécurité pour les travaux de construction

Nature des travaux

Type de travaux Rénovation ou agrandissement | Superficie totale des planchers des batiments
~pr . . . .
Batiment industriel Type d'ouvrages : a 711 m2
D Nouveau batiment
D Travaux comportant des plans et procédés de montage et de démontage
D Soumis D A soumettre
Cout des travaux, calendrier et nombre maximal de travailleurs
Coiit des travaux Date d'ouverture du chantier Durée prévue du chantier |Date prévue de fermeture (si la durée est d'un mois ou moins)
1160440 % 2025-08-13 3 Mois
Nombre maximal de travailleurs de la construction prévu sur le chantier 3 un moment donné des travaux, y compris ceux des sous-tra tants 10

Identification du maitre d'oeuvre

Nom Numeéro d’entité lIégale
Bélanger EBA inc.

Adresse Numeéro d'établissement
665, rue du Chardonnay
Sherbrooke (Québec) J1L 0G1 Téléphone

819 583-8325




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

N Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional
Alusage de la CNESST 11630 2025-08-14 0P1300

Identification du propriétaire (s'il est différent du maitre d'oeuvre)

Nom Numéro d'entité légale
Métal Laroche inc.

Numéro et rue Numéro d'établissement

3965, rue Québec-Central

Ville, village ou municipalité

Province / Etat Code postal / Code zip|Téléphone
Québec G6B 2C8 819 583-5451
Représentant du maitre d'oeuvre (personne qui compléte ce formulaire)
Prénom / Nom

Téléphone Poste Télécopieur
Marie-Pascale Bélanger 819 583-8325

Lac-Mégantic

Fonction
Présidente

Courriel
mpascale@crbhelanger.ca

Personne a contacter sur le chantier (si différente du représentant du maitre d'oeuvre)
Prénom / Nom

Téléphone Poste Télécopieur
Dany Carrier
Fonction
Surintendant

Courriel
dany@crhelanger.ca

Identification des personnes et entreprises sur le chantier
Fonction

Employeur D Arch tecte D Ingénieur-conseil

Nom

D Surveillant des travaux

Acier Fastech inc.

Numéro et rue
652, rue du Parc

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip
Lac-Drolet Québec GOY 1CO0
Téléphone Poste Télécopieur Numeéro d'entité légale Numeéro d'établissement
Fonction
I Employeur D Arch tecte D Ingénieur-conseil D Surveillant des travaux
Nom
Armaturiers

Numeéro et rue

4465, rue Antonio-Cameron

Ville, village ou municipalité

Province / Etat Code postal / Code zip
Sherbrooke Québec J1R OX7
Téléphone Poste Télécopieur Numeéro d'entité légale

Numeéro d'établissement




CNESST

SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Numéro du chantier

Numéro de référence

. Région
A l'usage de la CNESST

11630

Formulaire transmis le

2025-08-14

Bureau régional
0OP1300

Fonction

Employeur D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom

Laurent Verreault inc.

Numéro et rue
1800, 90e rue

Ville, village ou municipalité
Saint-Georges

Province / Etat
Québec

Code postal / Code zip
G5Y 7B3

Téléphone Poste Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
Portes Ruel

Numéro et rue
8540, boul. Bourque

Ville, village ou municipalité
Sherbrooke

Province / Etat

Québec

Code postal / Code zip
JIN 0G2

Téléphone Poste Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement

Fonction

D Employeur Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
Moreau Architectes

Numéro et rue

3055, boulevard Dionne

Ville, village ou municipalité

Saint-Georges

Province / Etat

Québec

Code postal / Code zip
G5Y 5E6

Téléphone Poste Télécopieur

Numéro d'entité lIégale

Numéro d'établissement




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional

AT'usage de la CNESST 30775 2025-08-14 OP1600

Identification du chantier

Ouverture Nom du projet du chantier
Place Ste-Foy bassin A5

Fermeture

Emplacement du chantier

Adresse municipale Code postal
2450 boul. Laurier Québec G1v 2L1
Voie publique Intersection Emplacement (si nécessaire)

Numeéro de lot de cadastre Localité

Désignation cadastrale du chantier }

Caractéristiques applicables a un chantier a risque élevé

D Amiante D Batiment, structure ou élément de structure de 15 métres de hauteur ou plus
D Construction ou réparation de lignes électriques ou support de celles-ci D Excavation de 6 métres de profondeur ou plus

D Souterrain D Tranchée de 50 métres ou plus de longueur (comprenant aqueduc et égout)
D Travaux dans une centrale ou une sous-stat on électr que D Travaux de démol t on

DTravaux de dragage D Travaux en espace clos (ex: cterne, puits d'accés)

DTravaux a une distance de 3 métres ou moins d'une ligne électrique d'une tension supérieure a 750 volts

DTravaux en plongée ou en milieu hyperbare

DTravaux de génie civil au-dessus ou a moins de 2 métres d'une étendue d'eau qui a une profondeur de plus de 1 métre et demi
D Utilisation d'explosifs

Amiante

D Enlévement d'amiante
D Démol t on mettant en cause de I'amiante
D Existence d'un programme de format on et d'informat on conforme a I'article 3.23.7 du Code de sécurité pour les travaux de construction

Nature des travaux

Type de travaux Rénovation ou agrandissement | Superficie totale des planchers des batiments
~pr . . .
Batiment commercial Type d'ouvrages : - 2 098 m2
D Nouveau batiment
D Travaux comportant des plans et procédés de montage et de démontage
D Soumis D A soumettre
Cout des travaux, calendrier et nombre maximal de travailleurs
Coiit des travaux Date d'ouverture du chantier Durée prévue du chantier |Date prévue de fermeture (si la durée est d'un mois ou moins)
575000 $ 2025-08-18 22 Jour(s) 2025-10-10
Nombre maximal de travailleurs de la construction prévu sur le chantier 3 un moment donné des travaux, y compris ceux des sous-tra tants 10

Identification du maitre d'oeuvre

Nom Numeéro d’entité lIégale
Toitures Jules Chabot inc.

Adresse Numeéro d'établissement
465, rue Principale
Saint-Jacques-de-Leeds (Québec) GON 1J0 Téléphone

418 424-3131




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional
30775 2025-08-14 OP1600

A l'usage de la CNESST}

Identification du propriétaire (s'il est différent du maitre d'oeuvre)

Nom Numéro d'entité légale
Ivanhoé Ste-Foy inc.

Numéro et rue Numéro d'établissement
2700 boul. Laurier

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip|Téléphone
Québec Québec G1V 419 418 651-7085

Représentant du maitre d'oeuvre (personne qui compléte ce formulaire)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur

Jessica Blais 418 424-3131 418 424-3800
Fonction Courriel

adjointe administrative reception@toituresjuleschabot.com

Personne a contacter sur le chantier (si différente du représentant du maitre d'oeuvre)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Steeve Chabot

Fonction Courriel

Chargé de projet steevechabot@toituresjuleschahot.com




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional

AT'usage de la CNESST 35354 2025-08-14 OP3800

Identification du chantier
Ouverture Nom du projet du chantier

Entrepot Beauharnois SSC0O-2040 ph4,3,2
D Fermeture
Emplacement du chantier
Adresse municipale Code postal
420 Edmourd-Daoust Beauharnois J6N 0V1
Voie publique Intersection Emplacement (si nécessaire)

Numeéro de lot de cadastre Localité
Désignation cadastrale du chantier

Caractéristiques applicables a un chantier a risque élevé

D Amiante D Batiment, structure ou élément de structure de 15 métres de hauteur ou plus
D Construction ou réparation de lignes électriques ou support de celles-ci D Excavation de 6 métres de profondeur ou plus

D Souterrain D Tranchée de 50 métres ou plus de longueur (comprenant aqueduc et égout)
D Travaux dans une centrale ou une sous-stat on électr que D Travaux de démol t on

DTravaux de dragage D Travaux en espace clos (ex: cterne, puits d'accés)

DTravaux a une distance de 3 métres ou moins d'une ligne électrique d'une tension supérieure a 750 volts

DTravaux en plongée ou en milieu hyperbare

DTravaux de génie civil au-dessus ou a moins de 2 métres d'une étendue d'eau qui a une profondeur de plus de 1 métre et demi
D Utilisation d'explosifs

Amiante

D Enlévement d'amiante
D Démol t on mettant en cause de I'amiante

D Existence d'un programme de format on et d'informat on conforme a I'article 3.23.7 du Code de sécurité pour les travaux de construction

Nature des travaux

Type de travaux E Rénovation ou agrandissement | Superficie totale des planchers des batiments
Batiment commercial Type d'ouvrages : 4014 410 m2

D Travaux comportant des plans et procédés de montage et de démontage

D Soumis D A soumettre

Cout des travaux, calendrier et nombre maximal de travailleurs

Nouveau batiment

Coiit des travaux Date d'ouverture du chantier Durée prévue du chantier |Date prévue de fermeture (si la durée est d'un mois ou moins)
3300 000 $ 2025-06-26 2 Année(s)
Nombre maximal de travailleurs de la construction prévu sur le chantier 3 un moment donné des travaux, y compris ceux des sous-tra tants 10

Identification du maitre d'oeuvre

Nom Numeéro d’entité lIégale
Gestion SSCO (2014) inc.
Adresse Numeéro d'établissement

110, rue de la Bélize
La Prairie (Québec) 15R 0G8 Téléphone




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional
35354 2025-08-14 OP3800

A l'usage de la CNESST}

Identification du propriétaire (s'il est différent du maitre d'oeuvre)

Nom Numéro d'entité légale
Gestion Entrepot Beauharnois Inc

Numéro et rue Numéro d'établissement
1-300 rue Goyer

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip|Téléphone

La Prairie Québec J5R 5G5 514 570-3447

Représentant du maitre d'oeuvre (personne qui compléte ce formulaire)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Jacqueline Landry

Fonction Courriel

Technicienne comptable mcdeshiens@ssco.construction

Personne a contacter sur le chantier (si différente du représentant du maitre d'oeuvre)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Emilien Crousset

Fonction Courriel
ecrousset@cemec.construction




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional

AT'usage de la CNESST 08906 2025-08-14 OP1200

Identification du chantier

[X]ouverture |Nom du projet du chantier
Fermeture Rénovation et mise aux normes Caisse pop Forestville

Emplacement du chantier

Adresse municipale Code postal
2 erue Forestville GOT 1EO0
Voie publique Intersection Emplacement (si nécessaire)

Numeéro de lot de cadastre Localité

Désignation cadastrale du chantier }

Caractéristiques applicables a un chantier a risque élevé

D Amiante D Batiment, structure ou élément de structure de 15 métres de hauteur ou plus
D Construction ou réparation de lignes électriques ou support de celles-ci D Excavation de 6 métres de profondeur ou plus

D Souterrain D Tranchée de 50 métres ou plus de longueur (comprenant aqueduc et égout)
D Travaux dans une centrale ou une sous-stat on électr que D Travaux de démol t on

DTravaux de dragage D Travaux en espace clos (ex: cterne, puits d'accés)

DTravaux a une distance de 3 métres ou moins d'une ligne électrique d'une tension supérieure a 750 volts

DTravaux en plongée ou en milieu hyperbare

DTravaux de génie civil au-dessus ou a moins de 2 métres d'une étendue d'eau qui a une profondeur de plus de 1 métre et demi
D Utilisation d'explosifs

Amiante

D Enlévement d'amiante
D Démol t on mettant en cause de I'amiante

D Existence d'un programme de format on et d'informat on conforme a I'article 3.23.7 du Code de sécurité pour les travaux de construction

Nature des travaux

Type de travaux Rénovation ou agrandissement | Superficie totale des planchers des batiments
Batiment commercial Type d'ouvrages : - 330 m2
D Nouveau batiment
D Travaux comportant des plans et procédés de montage et de démontage
D Soumis D A soumettre
Cout des travaux, calendrier et nombre maximal de travailleurs
Coiit des travaux Date d'ouverture du chantier Durée prévue du chantier |Date prévue de fermeture (si la durée est d'un mois ou moins)
946 674 $ 2025-08-25 4 Mois 2025-12-19
Nombre maximal de travailleurs de la construction prévu sur le chantier 3 un moment donné des travaux, y compris ceux des sous-tra tants 4
Identification du maitre d'oeuvre
Nom Numeéro d’entité lIégale
9014-2050 Québec inc.
Adresse Numéro d'établissement
13, rue des Etangs
Clermont (Québec) G4A 1B7 Téléphone
418 439-0290




CNESST

SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction
N } Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional
A l'usage de la CNESST

08906 2025-08-14 0OP1200

Identification du propriétaire (s'il est différent du maitre d'oeuvre)
Nom

Groupe Immobilier Desjardins Inc.
Numéro et rue
53, 2 e avenue

Numeéro d’entité lIégale

Numéro d'établissement
Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip|Téléphone
Forestville Québec GOT 1EO 581 681-0500
Représentant du maitre d'oeuvre (personne qui compléte ce formulaire)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
MARTIN DUFOUR 418 439-0290 418 439-0292
Fonction Courriel

président

administration@constructioneclair.ca
Personne a contacter sur le chantier (si différente du représentant du maitre d'oeuvre)

Prénom / Nom
Cedric Dufour
Fonction Courriel
Contremaitre administration@constructioneclair.ca

Téléphone Poste Télécopieur

418 439-0292




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional

AT'usage de la CNESST 82339 2025-08-14 OP3800

Identification du chantier

Ouverture Nom du projet du chantier
Entrepot Beauharnois SSCO-2041 Infra

Fermeture

Emplacement du chantier

Adresse municipale Code postal
420 Edmourd-Daoust Beauharnois J6N 0V1
Voie publique Intersection Emplacement (si nécessaire)

Numeéro de lot de cadastre Localité

Désignation cadastrale du chantier }

Caractéristiques applicables a un chantier a risque élevé

D Amiante D Batiment, structure ou élément de structure de 15 métres de hauteur ou plus
D Construction ou réparation de lignes électriques ou support de celles-ci D Excavation de 6 métres de profondeur ou plus

D Souterrain D Tranchée de 50 métres ou plus de longueur (comprenant aqueduc et égout)
D Travaux dans une centrale ou une sous-stat on électr que D Travaux de démol t on

DTravaux de dragage D Travaux en espace clos (ex: cterne, puits d'accés)

DTravaux a une distance de 3 métres ou moins d'une ligne électrique d'une tension supérieure a 750 volts

DTravaux en plongée ou en milieu hyperbare

DTravaux de génie civil au-dessus ou a moins de 2 métres d'une étendue d'eau qui a une profondeur de plus de 1 métre et demi
D Utilisation d'explosifs

Amiante

D Enlévement d'amiante
D Démol t on mettant en cause de I'amiante

D Existence d'un programme de format on et d'informat on conforme a I'article 3.23.7 du Code de sécurité pour les travaux de construction

Nature des travaux

Type de travaux E Rénovation ou agrandissement | Superficie totale des planchers des batiments
Batiment commercial Type d'ouvrages : 1m2

Nouveau batiment

D Travaux comportant des plans et procédés de montage et de démontage

D Soumis D A soumettre

Cout des travaux, calendrier et nombre maximal de travailleurs

Coiit des travaux Date d'ouverture du chantier Durée prévue du chantier |Date prévue de fermeture (si la durée est d'un mois ou moins)
2 200 000 $ 2025-06-09 2 Année(s) 2027-06-30
Nombre maximal de travailleurs de la construction prévu sur le chantier 3 un moment donné des travaux, y compris ceux des sous-tra tants 10

Identification du maitre d'oeuvre

Nom Numeéro d’entité lIégale
Gestion SSCO (2014) inc.
Adresse Numeéro d'établissement

110, rue de la Bélize
La Prairie (Québec) 15R 0G8 Téléphone




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional
82339 2025-08-14 OP3800

A l'usage de la CNESST}

Identification du propriétaire (s'il est différent du maitre d'oeuvre)

Nom Numéro d'entité légale
Gestion Entrepot Beauharnois Inc

Numéro et rue Numéro d'établissement
1-300 rue Goyer

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip|Téléphone

La Prairie Québec J5R 5G5 514 570-3447

Représentant du maitre d'oeuvre (personne qui compléte ce formulaire)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Jacqueline Landry

Fonction Courriel

Technicienne comptable mcdeshiens@ssco.construction

Personne a contacter sur le chantier (si différente du représentant du maitre d'oeuvre)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Emilien Crousset

Fonction Courriel
ecrousset@cemec.construction




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|[Numéro de référence |[Formulaire transmis le |Bureau régional

A l'usage de la CNESST 59649 2025-08-14 OP4300

Identification du chantier

Ouverture |Nom du projet du chantier
Réaménagement du 4e et 5e étages
D Fermeture

Emplacement du chantier

Adresse municipale

Code postal
751 Square Victoria Montréal H2Y 2313
Voie publique Intersection Emplacement (si nécessaire)
Saint-Antoine Ouest Saint-Jacques

Numéro de lot de cadastre Localité

Désignation cadastrale du chantier }

Caractéristiques applicables a un chantier a risque élevé

|| Amiante D Batiment, structure ou élément de structure de 15 meétres de hauteur ou plus
: Construction ou réparation de lignes électriques ou support de celles-ci D Excavation de 6 meétres de profondeur ou plus

: Souterrain D Tranchée de 50 meétres ou plus de longueur (comprenant aqueduc et égout)
: Travaux dans une centrale ou une sous-stat on électr que Travaux de démol t on

|| Travaux de dragage D Travaux en espace clos (ex: c terne, puits d'accés)

Travaux a une distance de 3 métres ou moins d'une ligne électrique d'une tension supérieure a 750 volts

Travaux en plongée ou en milieu hyperbare

Travaux de génie civil au-dessus ou & moins de 2 metres d'une étendue d'eau qui a une profondeur de plus de 1 métre et demi
Utilisation d'explosifs

Amiante

Enlévement d'amiante

Démol t on mettant en cause de I'amiante

Existence d'un programme de format on et d'information conforme a l'article 3.23.7 du Code de sécurité pour les travaux de construction

Nature des travaux

Type de travaux %] Rénovation ou agrandissement | Superficie totale des planchers des batiments
Batiment commercial Type d'ouvrages : = . 560 m2
| | Nouveau batiment
D Travaux comportant des plans et procédés de montage et de démontage
D Soumis D A soumettre
Colit des travaux, calendrier et nombre maximal de travailleurs
Codt des travaux Date d'ouverture du chantier |Durée prévue du chantier |Date prévue de fermeture (si la durée est d'un mois ou moins)
2896810 % 2025-07-01 5 Mois 2025-12-19
Nombre maximal de travailleurs de la construction prévu sur le chantier a un moment donné des travaux, y compris ceux des sous-tra tants 9
Identification du maitre d'oeuvre
Nom Numéro d'entité légale
Construction Anjinnov Inc
Numéro et rue Numéro d'établissement
13550 Boul Henri Bourassa Est
Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip [Téléphone
Montréal-Est Québec H1A 0A4 514 353-3000
Identification du propriétaire (s'il est différent du maitre d'oeuvre)
Nom

Numéro d'entité légale
Square Victoria Immobilier Inc

Numéro et rue

Numéro d'établissement

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip|Téléphone




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence |[Formulaire transmis le

Bureau régional
59649 2025-08-14 0OP4300

A l'usage de la CNESST}

Représentant du maitre d'oeuvre (personne qui compléte ce formulaire)
Prénom / Nom

Téléphone Poste Télécopieur
Suzie Larrivée 514 353-3000 237
Fonction Courriel
Adjointe slarrivee@anjinnov.ca
Personne a contacter sur le chantier (si différente du représentant du maitre d'oeuvre)
Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Alexandre Paradis
Fonction

Courriel

Chargé projet aparadis@anjinnov.ca




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional

AT'usage de la CNESST 79637 2025-08-14 0P2200

Identification du chantier

Ouverture Nom du projet du chantier
FIX AUTO LONGUEUIL
D Fermeture

Emplacement du chantier

Adresse municipale Code postal
365 rue du Parc-Industriel Longueuil J4H 3Vv7

Voie publique Intersection Emplacement (si nécessaire)
rue du Parc-Industriel rue d'Auteuil

Numeéro de lot de cadastre Localité

Désignation cadastrale du chantier }

Caractéristiques applicables a un chantier a risque élevé

D Amiante D Batiment, structure ou élément de structure de 15 métres de hauteur ou plus
D Construction ou réparation de lignes électriques ou support de celles-ci D Excavation de 6 métres de profondeur ou plus

D Souterrain D Tranchée de 50 métres ou plus de longueur (comprenant aqueduc et égout)
D Travaux dans une centrale ou une sous-stat on électr que D Travaux de démol t on

DTravaux de dragage D Travaux en espace clos (ex: cterne, puits d'accés)

DTravaux a une distance de 3 métres ou moins d'une ligne électrique d'une tension supérieure a 750 volts

DTravaux en plongée ou en milieu hyperbare

DTravaux de génie civil au-dessus ou a moins de 2 métres d'une étendue d'eau qui a une profondeur de plus de 1 métre et demi
D Utilisation d'explosifs

Amiante

D Enlévement d'amiante
D Démol t on mettant en cause de I'amiante
D Existence d'un programme de format on et d'informat on conforme a I'article 3.23.7 du Code de sécurité pour les travaux de construction

Nature des travaux

Type de travaux Rénovation ou agrandissement | Superficie totale des planchers des batiments
Batiment commercial Type d'ouvrages : D N - 1 000 m2
ouveau batiment
D Travaux comportant des plans et procédés de montage et de démontage
D Soumis D A soumettre

Cout des travaux, calendrier et nombre maximal de travailleurs
Coiit des travaux Date d'ouverture du chantier Durée prévue du chantier |Date prévue de fermeture (si la durée est d'un mois ou moins)

1484613 % 2025-08-18 4 Mois
Nombre maximal de travailleurs de la construction prévu sur le chantier 3 un moment donné des travaux, y compris ceux des sous-tra tants 12
Identification du maitre d'oeuvre
Nom Numeéro d’entité lIégale
LES ENTREPRISES VERRECCHIA INC.
Adresse Numéro d'établissement
49, rue de la Pointe-Langlois
Laval (Québec) H7L 314 Téléphone

450 622-3363




CNESST SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

N Région Numéro du chantier|Numéro de référence [Formulaire transmis le |Bureau régional
Alusage de la CNESST 79637 2025-08-14 0P2200

Identification du propriétaire (s'il est différent du maitre d'oeuvre)

Nom Numéro d'entité légale
9519-8271 Québec inc.

Numéro et rue Numéro d'établissement
1840, Le Ber

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip|Téléphone
Montréal Québec H3K 2A4

Représentant du maitre d'oeuvre (personne qui compléte ce formulaire)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
DAVID JACOB 450 622-3363

Fonction Courriel

Coordonnateur DJACOB@ENTREPRISESVERRECCHIA.COM

Personne a contacter sur le chantier (si différente du représentant du maitre d'oeuvre)

Prénom / Nom Téléphone Poste Télécopieur
Voltar DaPonte

Fonction Courriel

Surintendant vdaponte@entreprisesverrecchia.com

Identification des personnes et entreprises sur le chantier

Fonction

Employeur D Arch tecte D Ingénieur-conseil D Surveillant des travaux

Nom
Indusco

Numéro et rue
4110 RUE LESAGE

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip
Sherbrooke Québec J1L 0B6
Téléphone Poste Télécopieur Numeéro d'entité légale Numeéro d'établissement

819 822-4254

Fonction

I Employeur D Arch tecte D Ingénieur-conseil D Surveillant des travaux

Nom
COFFRAGE 4 SAISONS

Numeéro et rue
759 CH. DU FER A CHEVAL

Ville, village ou municipalité Province / Etat Code postal / Code zip
Sainte-Julie Québec J3E 1Y2
Téléphone Poste Télécopieur Numeéro d'entité légale Numéro d'établissement

450 922-1208




CNESST

SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

A I'usage de la CNESST

Région

Numéro du chantier|Numéro de référence

79637

Formulaire transmis le

2025-08-14

Bureau régional
0OP2200

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
ACIER NORDFAB

Numéro et rue
211 RUE ROY

Ville, village ou municipalité
Saint-Eustache

Province / Etat
Québec

Code postal / Code zip

Téléphone Poste

450 472-6664

Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
METROTEC/ P.G.B. ISOLATION

Numéro et rue
6 RUE DE MONTGOLFIER

Ville, village ou municipalité

Boucherville

Province / Etat

Québec

Code postal / Code zip
J4B 7Y4

Téléphone Poste

450 641-7688

Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
TOITURES LEON

Numéro et rue
364 RUE ST-PAUL

Ville, village ou municipalité
Repentigny

Province / Etat

Québec

Code postal / Code zip
J5Z 4H9

Téléphone Poste

450 582-1254

Télécopieur

Numéro d'entité lIégale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
B MARTEL INC.

Numéro et rue
986, RUE JEAN NEVEU

Ville, village ou municipalité
Longueuil

Province / Etat
Québec

Code postal / Code zip
J4G 2M1

Téléphone Poste

450 674-6794

Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement




CNESST

SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

A I'usage de la CNESST

Région

Numéro du chantier|Numéro de référence

79637

Formulaire transmis le

2025-08-14

Bureau régional
0OP2200

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
ION TECHNOLOGIES INC.

Numéro et rue
3212, AVENUE FRANCIS-HUGHES

Ville, village ou municipalité
Laval

Province / Etat
Québec

Code postal / Code zip
H7L 5A7

Téléphone Poste

514 667-9497

Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
EXCAVATION JONDA INC.

Numéro et rue
255 MONTEE CALIXA-LAVALLE

Ville, village ou municipalité

Verchéres

Province / Etat

Québec

Code postal / Code zip
JoL 2RO

Téléphone Poste

450 929-1090

Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
LES PORTES JPR DOORS INC.

Numéro et rue

4800 DESSERTE SUD AUTOROUTE 440

Ville, village ou municipalité

Province / Etat

Code postal / Code zip

LV PEINTURE INC.

Laval Québec H7T 228
Téléphone Poste Télécopieur Numéro d'entité lIégale Numeéro d'établissement
Fonction

Employeur D Arch tecte D Ingénieur-conseil D Surveillant des travaux

Nom

Numéro et rue
49 DE LA POINTE LANGLOIS

Ville, village ou municipalité
Laval

Province / Etat
Québec

Code postal / Code zip
H7L 314

Téléphone Poste

Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement




CNESST

SANTE ET SECURITE DU TRAVAIL

Formulaire - Avis d'ouverture et de
fermeture d'un chantier de construction

Région Numéro du chantier

A I'usage de la CNESST

Numéro de référence

79637

Formulaire transmis le

2025-08-14

Bureau régional
0OP2200

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
MECANIQUE RH

Numéro et rue
3045 LE CORBUSIER

Ville, village ou municipalité
Laval

Province / Etat
Québec

Code postal / Code zip
H7L 4C3

Téléphone Poste

514 384-8300

Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
PLOMBERIE PRO SOLUTION

Numéro et rue
1847, 32E AVENUE

Ville, village ou municipalité

Lachine

Province / Etat

Québec

Code postal / Code zip
H8T 3J1

Téléphone Poste

514 714-3832

Télécopieur

Numéro d'entité légale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
GAZ ALLIANCE

Numéro et rue
179 RUE LAVOIE

Ville, village ou municipalité

Delson

Province / Etat

Québec

Code postal / Code zip
J5B 1X4

Téléphone Poste

450 468-5000

Télécopieur

Numéro d'entité lIégale

Numéro d'établissement

Fonction

Employeur

D Arch tecte

D Ingénieur-conseil

D Surveillant des travaux

Nom
ADT CONSTRUCTION INC.

Numéro et rue
3, RUE ROBITAILLE

Ville, village ou municipalité
L'Epiphanie

Province / Etat
Qu