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DIRECTION SANTÉ PUBLIQUE ET 

ENVIRONNEMENTALE 

 

SERVICE HYGIENE SALUBRITÉ 

ENVIRONNEMENT 

NOTICE DESCRIPTIVE D’HYGIENE DE 
L’HABITAT 

 

 

 
 
 
 
 
Vous déposez un dossier de Déclaration Préalable ou de Permis de Construire au service Urbanisme 
Réglementaire de la Ville de Grenoble, pour aménager un(des) logement(s). 
 
Afin d’en évaluer l’habitabilité, nous vous demandons de remplir cet imprimé. 
Cette notice constitue une source de renseignements indispensables afin de vérifier la mise en œuvre de la 
réglementation, en ce qui concerne l’hygiène de l’habitat. 
 
Le service Hygiène Salubrité Environnement se tient à votre disposition pour tout complément d’information. 

 
 
 
 
 
 

1 - N° du dossier de Déclaration Préalable ou de Permis de Construire : …………………………………………………………… 

2 - Adresse des travaux :  ………………………………………………………….…………………………………………………………………….…… 

3 - Nom du pétitionnaire :    ………………………………………………………….…………………………………………………………………….…… 

4 - Adresse du pétitionnaire : ……………….……………………….……………………………………………………………………………………… 

5 - N° de téléphone du pétitionnaire : ………………………………………………………….……………… 

6 - Coordonnées de l’architecte 
(ou maître d’œuvre) :    

………………………………………………………….………………………………………………………………

…….…………………………………………………………….……………………………………………………

………………………………………………………….……………………………………………………………… 

 

7 - Nombre de logements : ……………….……………………….……………………………………………… 

8 - Détails des logements 
(type, étage …) :  

………………………………………………………….…………………………………………………………………….……

………………………………………………………….…………………………………………………………………….……

………………………………………………………….…………………………………………………………………….……

………………………………………………………….…………………………………………………………………….……

………………………………………………………….…………………………………………………………………….……

………………………………………………………….…………………………………………………………………….…… 
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9 - Mode d’évacuation des déchets ménagers : ……………….……………………….………………………………………………………… 

 Localisation du local  poubelles ou des conteneurs : ……………….……………………….…………………………………………… 

 Point d’eau : /OUI/NON/ 

 Grille syphoïde : /OUI/NON/ 

 Ventilation : /OUI/NON/ 

  
10 - Remplir une fiche par logement (ci-dessous) 

  
11 - Informations complémentaires 

 .……………………………………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………

……………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………………….…………… 

.……………………………………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………

……………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………………….…………… 

.……………………………………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………

……………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………………….……………

……………………………………………………………………….……………………………………………………………………….…………………………….

………………………………………….……………………………………………………………………….………………………………………………………….

…………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………………….………………

……………………………………………………….……………………………………………………………………….…………………………………………….

………………………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………………….…

.…………………………………………………………………….……………………………………………………………………….………………………………

.……………………………………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………

……………….……………………………………………………………………….……………………………………………………………………….…………… 

 
Les signataires ci-dessous, certifient exacts les renseignements fournis dans la présente notice. 
Les signataires s’engagent à respecter les règles d’habitabilité, conformément à la réglementation. 
 
 
  Maître d’ouvrage Fait à : 
  (pétitionnaire) 
   Le : 
 
   Signature : 

 
 
 
 
  Maître d’oeuvre Fait à : 
  (architecte) 
   Le : 
 
   Signature et cachet : 
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FICHE PAR LOGEMENT (à remplir pour chaque logement) 

 

a - Type de logement (studio, T1, …) : ………………………………………………………….…………………… 

b - Situation du logement dans l’immeuble : ……………….……………………….…………………………………………………………….. 

c - Travaux d’isolation prévus conformément à la réglementation : /OUI/NON/ 

d - Descriptions des différentes isolations (si le logement est concerné) : 

  Sol de l’immeuble : …………………………………………………..…………………………………………………..………… 

  Murs extérieurs de l’immeuble : ………………………………………………..…..…………………………………………………………… 

  Toiture de l’immeuble : ………………………………………………...……………………………..……………………………… 

  Plafond-Sol /  logements voisins. : ………………………………………………...……………………………..……………………………… 

  Cloisons /  logements voisins. : ………………………………………………...……………………………..……………………………… 

  Isolation / garage,commerce…. : ………………………………………………...……………………………..……………………………… 

  

e - Moyen de chauffage : …………………………………………………………….…………………………….………………………….…………… 

f - Moyen de production d’eau chaude : ……………….……………………….………………………………………………………………….. 

g - Systèmes de ventilation : (naturelle, mécanique, directe, par conduit, descriptions …)  

  Cuisine : …………………………………………………..…………………………………………………..………………………….. 

  Salle de bain : ………………………………………………..…..…………………………………………………………………….……… 

  W.C. : ………………………………………………...……………………………..………………………………………….……… 

  

h - Les WC donnent directement sur la cuisine ou la salle à manger : /OUI/NON/ 

i - Surfaces / Volumes des pièces : SURFACE HAUTEUR SOUS 

PLAFOND 
VOLUME  

 Pièce principale / séjour : ……………………… m2 ……………………… m ……………………… m3  

 Cuisine : ……………………… m2 ……………………… m ……………………… m3  

 Chambre 1 : ……………………… m2 ……………………… m ……………………… m3  

 Chambre 2 : ……………………… m2 ……………………… m ……………………… m3  

 Chambre 3 : ……………………… m2 ……………………… m ……………………… m3  

 Chambre 4 : ……………………… m2 ……………………… m ……………………… m3  

  

j - Eclairement naturel : DESCRIPTION DES OUVRANTS DIMENSIONS DES OUVRANTS / PAROIS 

VITREES 

 Pièce principale : ……………………… ……………………………… ……………………… …………… ………………………………………………  

 Cuisine : ……………………… ……………………………… ……………………… …………… ………………………………………………  

 Chambre 1 : ……………………… ……………………………… ……………………… …………… ………………………………………………  

 Chambre 2 : ……………………… ……………………………… ……………………… …………… ………………………………………………  

 Chambre 3 : ……………………… ……………………………… ……………………… …………… ………………………………………………  

 Chambre 4 : ……………………… ……………………………… ……………………… …………… ………………………………………………  

 


