Maitre de I’Ouvrage

Adresse
NIF oL e
E-MAIL Fax

BON DE COMMANDE

MISSION DE CONTROLE TECHNIQUE (CTC) DE NORMALISATION DE RISQUE- MISSION M1

Intitulé du Projet

Wilaya Commune Lieu dit

Situation du Projet

Dénomination : © A
-0 Esquisse
. Adresse : «T -g
Maitre d’ceuvre n @
3£
Email : S E
mail : 2 3 Avant
Tél : Fax : S o Projet
Dénomination : - Itl
cC O —
Adresse : O R
B TEtud : : g > Projet
ureau _ tudes Tél - Fax - Email : Q S d’exécution
TeChmqueS Ingénieur Chargé de I'Etude G.Civil: g =
©
Numéro d'agrément:(tableau des Ingénieurs) : <

Dénomination :

Adresse :
Laboratoire Etudes de
Sol (Géotechnique) :
Email :
Tél : Fax :
DESCRIPTION DES BATIMENTS et/ou OUVRAGES
Surface Totale Date prévisionnelle Délais des Travaux
du Terrain D’Assiette en M2 : .. du début des travaux . en MoiS  :
. - , Nombre de
Désignation du Batiment Emprise du Batiment NombreA d Etages du Batiments
et /ou Ouvrage Batiment
et/ou Ouvrage : , et/ou Ouvrages
au Sol enm et/ou Hauteur de I’ouvrage
Le Maitre d’ouvrage Authentification par le Maitre d’ceuvre
Date, Signature, Cachet et Griffe Date, Signature et Cachet

CADRE RESERVE AU CTC

Recgu le Vérifié par Décision du Directeur d’Agence

F1-CML-2




	Maitre de lOuvrage: 
	Maitre de lOuvrage_2: 
	Adresse: 
	Tel: 
	EMAIL: 
	Fax: 
	Intitulé du Projet: 
	WilayaSituation du Projet: 
	CommuneSituation du Projet: 
	Lieu ditSituation du Projet: 
	Dénomination: 
	Adresse Maitre dœuvre: 
	Email: 
	Tél: 
	Fax_2: 
	date du Bon de Commande: 
	Projet: 
	Dénomination_2: 
	Adresse_2: 
	Tél Fax Email: 
	Ingénieur Chargé de lEtude GCivil: 
	Numéro dagrémenttableau des Ingénieurs: 
	Esquisse: 
	dexécution: 
	du Terrain DAssiette en M²: 
	du début des travaux: 
	undefined: 
	Désignation du Bâtiment etou OuvrageRow1: 
	Emprise du Bâtiment et ou Ouvrage au Sol en m²Row1: 
	Nombre  dEtages du Bâtiment etou Hauteur de louvrageRow1: 
	Nombre de Bâtiments etou OuvragesRow1: 
	Désignation du Bâtiment etou OuvrageRow2: 
	Emprise du Bâtiment et ou Ouvrage au Sol en m²Row2: 
	Nombre  dEtages du Bâtiment etou Hauteur de louvrageRow2: 
	Nombre de Bâtiments etou OuvragesRow2: 
	Désignation du Bâtiment etou OuvrageRow3: 
	Emprise du Bâtiment et ou Ouvrage au Sol en m²Row3: 
	Nombre  dEtages du Bâtiment etou Hauteur de louvrageRow3: 
	Nombre de Bâtiments etou OuvragesRow3: 
	Désignation du Bâtiment etou OuvrageRow4: 
	Emprise du Bâtiment et ou Ouvrage au Sol en m²Row4: 
	Nombre  dEtages du Bâtiment etou Hauteur de louvrageRow4: 
	Nombre de Bâtiments etou OuvragesRow4: 
	Désignation du Bâtiment etou OuvrageRow5: 
	Emprise du Bâtiment et ou Ouvrage au Sol en m²Row5: 
	Nombre  dEtages du Bâtiment etou Hauteur de louvrageRow5: 
	Nombre de Bâtiments etou OuvragesRow5: 
	Le Maitre douvrage Date Signature Cachet et Griffe: 
	Authentification par le Maitre dœuvre Date Signature et Cachet: 
	Reçu le: 
	Vérifié par: 
	Décision du Directeur dAgence: 
	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Email_2: 
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Text7: 
	MISSION DE CONTRÔLE TECHNIQUE CTC DE NORMALISATION DE RISQUEMISSION M1: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 
	Text17: 
	Text18: 
	Text19: 
	Text20: 
	Text21: 
	Text22: 
	NIF: 
	Text23: 
	Email_: 


