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ARRÊT ! 
 

ÉVITER LE TRAVAIL À CHAUD EN AYANT RECOURS À UNE AUTRE SOLUTION ALTERNATIVE SI POSSIBLE 

Le permis doit être délivré avant d’entreprendre tout travail mettant en jeu des flammes nues ou générant de la chaleur 
et des étincelles. Ce travail comprend entre autres le découpage, le meulage, le brasage tendre et le soudage. Pour 
information consulter la procédure 621-4401-PROC-APQ. 

INSTRUCTIONS PRÉCAUTIONS À PRENDRE 
Le responsable de l’émission du permis : 
 
A. Vérifier la conformité des précautions énumérées 

à droite  
 

B. Remplir le permis et l’afficher sur le lieu de travail 
 

C. À la fin des travaux, remettre le permis au Chef 
des opérations, Entretien ou au responsable des 
opérations (chargé de projet aux infrastructures) 

 

Travail à chaud exécuté par : 

☐ APQ        ☐ Entrepreneur 

 
Date : ____________________________ Heure : ___________  
 
Lieu des travaux : _____________________________________ 
 
Nature du travail : _____________________________________ 
 
Nom de l’exécutant  1           Nom de l’exécutant  2                 
 

__________________________             __________________________  
  
Nom du surveillant : __________________________ 
 
Travaux terminés : ________________________     

TRAVAUX RISQUES ÉLEVÉS 

☐ Zones à risque (notamment) :  

 Quai 50/51, 30 mètres d’un navire, 
d’entreposage/manipulation de grains, 
d’engrais et d’explosifs  

 Sur un bateau et en espace clos 
☐ Supervision des gaz en continu par un surveillant 

5 min avant jusqu’à la fin des travaux 
☐ Autorisation du responsable de l’installation 

(opérateur) 

Travail en espace clos 

☐ Obtenir l’autorisation du directeur SST 

☐ Suivre les indications spécifiques aux 
équipements fermés dans la fiche type des travaux 
à chaud en espace clos 

 

LEL 10% O2 CO 35 ppm H2S 10 ppm 

☐ OK (sans alarme) 

☐ Les lances et les extincteurs portatifs sont en service et en 
état de marche 

☐ Le matériel de travail à chaud est en bon état (inspection 
visuelle) 

 

Précaution dans un rayon de 15 mètres (50 pieds) 

☐ Les liquides inflammables, la poussière et les dépôts  
huileux sont enlevés 

☐ La zone de travail est exempte de substances explosives 
ou de vapeur inflammable.   

☐ Les planchers combustibles sont balayés, mouillés, 
couverts de sable humide ou de plaques résistantes au 
feu 

☐Toutes ouvertures dans les planchers ou les murs sont 
bouchées 

☐Toute autre matière combustible est enlevée dans la 
mesure du possible. Sinon, des bâches résistantes au feu 
ou des écrans de protection métalliques sont installés 

☐ Les équipements  qui peuvent transporter les étincelles 
jusqu’à des articles combustibles éloignés, sont protégés 
ou arrêtés 

 

Travail sur les murs, les plafonds ou les toits 

☐ La construction est incombustible et ne présente ni 
revêtement, ni isolant combustibles 

☐ Les matières combustibles de l’autre côté des murs, sur 
les plafonds et sur les toits sont éloignées 

 

Surveillance incendie – Contrôle de la zone 

☐ Au besoin, un surveillant formé sera présent pendant le 
travail et 1 heure par la suite y compris durant les pauses  

☐ Le surveillant dispose d’extincteurs portatifs appropriés 

☐ La présence d’un surveillant incendie peut être nécessaire 
dans l’aire supérieure et l’aire inférieure avoisinantes 

☐ Après 1 heure de surveillance continue, la zone de travail 
sera contrôlée périodiquement durant encore  

☐1 heure -- Signature lorsque fait : _______________ 

☐2 heures -- Signature lorsque fait : ______________ 

☐3 heures -- Signature lorsque fait : ______________ 

☐4 heures -- Signature lorsque fait : ______________ 

☐  Autres précautions : 
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ATTENTION ! 
 

TRAVAIL À CHAUD EN COURS 
 

EN CAS D’URGENCE 

APPELEZ : CAPITAINERIE 
AU : 418 648-3556 

  

Contact Partenaires portuaires 

 

 

 

 

 

 

 
Émetteur de permis : 

 
J’atteste que les lieux de travail ont été examinés et que les précautions 
cochées sur la liste de contrôle sont prises pour prévenir les incendies. 

 
Nom de l’émetteur du permis : __________________________________ 

 
Signature de l’émetteur de permis : ______________________________ 

 
Numéro de téléphone de l’émetteur de permis : _____________________ 


