Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :

SINIDAROD et e

[[] Nom du Client :Mairie.de. SAINT.GENIS.ROUILLY............cc..rmrirrorermiereeeeoeoeeereesesesseeeseseeseeeeee oo oo oo
Sivous étiez sous-traitant, l'attestation doit étre visée par l'entreprise principale mais aussi par le Maitre d'ouvrage
ou Maftre d’oeuvre d'éxécution ou Contréleur technique

Adresse : .94.Avenue.de.la République ~ 01. 630. SAINT.GENIS.ROUILLY.........cctiiinriniieieiiesiriiieeea e et e e e e aene e ennns
|:] Nom du Maftre d’'oeuvre d’exécution : BYLAICRHECIUIE ............oo.veioreeeeee oo
Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseils, etc.

Adresse : B6-RUE A8 SeVFES - 75-007 PARIS -1ttt ciiiit ittt ettt et e e e e et e e et e e e

[] Nem-duContréleurtechnigue: Mandataire: LASODEREC ... .0\

Adresse : ..89.Rue delaMillette » 69 003 LYON -...........urimivmriirnieeseis o eiseseeeesesseseeees e e s eoeeee oo
Cocher la case du signataire de l'attestation

....................................................................................................................................................................................

Description technique des travaux réalisés :
en fonction des critéres techniques de la qualification demandée, indiquer les surfaces, tonnages, puissances, portées, hauteurs...

Lot n?04.:.Chape - étanchéité -.carrelage.- .50l SOUPIE = MOSEIGUE. ... ... .c.eeourievre e eeees ettt ee e T —
Chape ciment =1 874.00 m?

Etanchéité liquide - PAREX LANKO 588-avec-toutes sujétions de finition = 3:166.00 m?+ étanchéité bassin - 200:00 M-+« -« revrerrs i
Carrelage : fourniture et pose = 2 109.00 m? + carrelage bassin : 247.00 m? / Revétement mural = 1 221.00 m? / Mosaique : 184.00m?

Revétement dé sol $ouplé aves remantées én plinithiss * ragréage st soudire a chaud = 145.00 Mz ¥107.001( d& rémontées’en plinthes "

Montant HT du marché de 'entreprise : 74187256 €HT. ..o

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par Ientreprise :

( Appréciation de la prestation : a remplir par le ciient (particulier ou maitre d'ouvrage professionnel) ou maitre d'oeuvr
ou bureau de contréle
Treés bien Bien Passable Médiocre Date : Le 15 janvier 2021

O O O Nom du signataire :
o= O O Luce Fleury, architecte

Qualité de la réalisation :
Respect des délais :

Tenue du chantier :

i i [ / l INACD
COMMENtAIres du SIGNALAINE & ... ..oooociooeeoooreooe oo =y K=
- |VIDIA
Tout s'est.treés bien déroulé avec I'entreprise SNIDARO.!. ..o oo oo archilecture L
5. HUE OF spfRc 5 7Esdr Aais: |
........................ R GO SE £ BB S ST AN 2 et e vmsenss smeen e smoumnniens | 01138 58 J IG5 WANE 01 98 o B
TUA 1 b= €5 A3t 308 ¥ . ET: qz‘mﬂm&

QUALIBAT

\

e
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Nom de 'entreprise ayant réalisé les travaux :

SNIDARO. oo

Adresse : .zAC Rente du.Bassine 24 800 SENNECEY. LES DIJOM. . vvrveves — TR A e ey s .

[[] Nom du Client :Maitie.de,BELLEVILLE SURLOIRE ..vvvurnnsrssvsenesessessnssomnnresesonmessesssssesssssnsons
Sivous étiez sous-traitant, 'attestation doit étre visée par l'entreprise principale mais :
ou Maftre d'oeuvre d’éxécution ou Contrbleur technique

Adresse : ‘Placa. Rrudent Chollet: 18240 BELLEVILLE.SURLOIRE.....covitiirereiiienuieinrsiniesnsstesneesanenesesserssenssserssssesesesesessoestssee e
D Nom du Maitre d'oeuvre d'exécution : PATRICE MENARD ARGHITEGTE ....urevrrrmmeereeeseensssssesseoessssseeeeseesees oo eseesoeoeoeenn

Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseils, etc.

AATESSE 1 .41 RUS AIDGHE: 75 013 RARIS: - crcrs et vserrecrmessssnessssssossssaressseesssasesemsssessssee e essssssssesee s eeessseseseseeeeeseeeeesesesesesseeoeoos
D CHHEOREFBIBUIERERINEIIE | 1uvvsuruusicssssiisiusississsiesmissttnssassssenssasassstsss assossssaassonsessretetoses b288o et Ao eeesseeeeen e eeeneeoeeees

Adresse :

Date de début des travaux : .12ee10................. ...... Date de réception des travaux 142020...........oceonnoo....

Description technique des trravaux réalisés :

en fonction des critéres te 7."“/5" e

/ T
L?:‘r‘, «I“ul!.,UcF/E_

Lot.n701, .. DEMOUHION ~ CAITRIAGE. ... s.cveaiire ettt et s e s e s ra e tr e st bemesaesentmsses s eeots e e ventes st eesesess
Realisation des chapes, de ['étanchéité liquide et fourniture et pose des revétements de sals - Spa - Hammam Sauna
Chapes e 192 LANK@ L'ANT = 1 059 QG m? ......................................................................................................................................

........................

4 o A

Appréciation de la prestation : a rempiir par le client (particulier ou maftre d'ouvrage professionnel) au maitre d'oeuvre
ou bureau de contréle
Trés bien Bien Passable Médiocre Date : 12janvier 2021

7 Y] V N . ]
Qualité de la réalisation : @ Q Nom du signataire :

A,
Respect des délais : O @ \_J ,
Tenue du chantier : @ O - j.

Commentaires du signataire *

Y F“?q
a0
O

M. VAN DER PUTTEN, Maire




}/ Partie
eul ce aocument QUALIBAT est recevable pol ute g NG \ TeChniqUe

Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :

SSNIDARO 1.t e e 2

Adresse : -ZAC-Rente du-Bassin.- 21. 800 SENNECEY. LES DIJON

[[] Nom du Client : ..SCLSEREIN.COURS ... ...\ ooocoovoeoroo oot ooeceeeeeeeeeeeeee e oo
Sivous étiez sous-traitant, l'attestation doit étre visée par l'entreprise principale mais aussi par le Maitre d'ouvrage
ou Maitre d'oeuvre d'éxécution ou Contréleur technique

Adresse : .1.Chemin de la Bierre - 21.390 PRECY.SOUS.THIL ....cvvivioiiiiiii i S i

Nom du Maftre d'oeuvre d'exécution : HOFENER .............c..ooioi oo
Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseils, etc.

Adresse : ..19.Quater.rue du Colombier:--69.890 LA TOUR DE -SALVAGNY. -+ v vretiritiii sttt ettt eee et is e e s e st it aeae s

[] Nom du Controleur teCRNMIGUE I ...t oo
Adresse : ..o i O S S TS 5 V58 S S 5 i e s ST

Date de début des travaux : .——— 07/2020............ Date de réception des travaux : os202............ i i
Description technique des travaux réalisés :
en fonction des critéres techniques de la qualification demandée, indiquer les surfaces, tonnages, puissances, portées, hauteurs...

Travaux. de fourniture et pose de mosaique./ pate.de verre dans bassin..... ... ..........covviv oo o
Collage et jointoiement Epoxy
Surface~=.278:77.m2 ....................................................................................................................... R R E T R e N T T PR

Montant HT du marché de entreprise : 69670.95€HT..... ... R ——

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par Ientreprise :

Appréciation dela prestation : a remplir par le client (particulier cu maitre d'ouvrage professionnel) ou maitre d'oeuvre
ou bureau de contréle

Tres bien Bien Passable Médiocre Date : 21/12/2020

Qualité de la réalisation : @ O O Nom du signataire :
Respect des délais : @ O O O Rémi SCHOELER
Tenue du chantier : O O O

Commentaires du signataire : ... ....... A e nsaasn I
Entreprise exemplaire a bien des niveaux en ce qui nous concerne :

- Collaboration avec MOE : facilitateur

e o

-2016

version 01



MNom de I !
i
| it
4 o !

nar Pentrepriss princinsle mais sussi par i

7 rechnigue

Adresse : .D![airie.—..EIace.del'Eglise.-.Zl.24&SENNECEY.LE.GE!/.—\ND....................._......... e e e o

D Nom du Maitre d'oeuvre d'exécution : Cabiagl alain JOUEMHE

Architecie, burzan d'dtudes, inganiewrs consels, atc,
Adresse : -8 Hameau de-Stas ~ 46.480 BAZOCHES LES GALLERANDES

(] Nomdu Contréleur technique: .. ... ..
Adresse: . ... ... ...

des travaux réalisés :
Haues de iz ¢ Feation o

1t

Lotn?.gg: Revatements.CE@miques. ... Ll T W
Réalisation des chapes, fourniture et pose des revétements de sols et muraux

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par l'entreprise :

Trés bien Bien Passable Médiocre Date ;

Qualité de la réalisation - g @ @ Nom dpigrEisTE PAN
o, 7= N 7 ; . .
Respect des délais : 0% D Directeur des Services Techniques

Tenue du chantier : D @ @

=y 7Y
4|

,_
A,
/\_I

o

Commentaires du signataire : ..




SNIDARO

Adrasse : 7ac Rente du Bassin - 21 800 SENNECEY LES DIJON : -

Nom du Client : Communaute d'aggolmération du Soissonnais
Sivous étiez sous-traitant, I'attestation doit éure visée par l'entreprise principale mais aussi par le Maitre d'ouvrage
ou Maitre d'oelvre d’éxécution ou Contréleur technique

Adresse : 11 Avenue Frangois Mitterrand - Les Terrasse du Mail - 02 880 CUFFIES

D Nom du Maftre d'oeuvre d'exécution : BVL Architecture
~=" Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseils, atc.

Adresse : 66 Rue de Sevres - 75 007 PARIS

] Nomdu Contréleur technique :
Adresse :

Cacherd,

Construction d'un complexe aquatigue intercommunal
Avenue de Compiégne - Allée des Bains du Lac
02 200 MERCIN ET VAUX

S travaw: : 012017

¥103/12018

=™ ag Jmm
20561 iiJ;V:JU;"] e

u2agdas travai: i

en fonction des critéras techniques de la qualification demandse, indiguei l2

Lot Carrelage - équipements des bassins
Realisation des chapes, de I'etanchéité liquide, fourniture et pose des revétements de sols et muraux

ou bureau de contréle _
Trés bien Bien Passable  Médiocre Date: A@//ﬁ// /f
Qualité de la réalisation Nom du signataire :
~

o0 o s
Respect des délais : O O O O . RERTRAND
O O O

\ % <
Tenue du chantier : \ NN

Commentaires du signataire :

«

A

a remplir par le client (particulier ou maicre d'ouvrage professionnel) ou maitre c'oetrvre

)

- 2016

version 01



Adresse ; .ZAQHemedu-BassIn--Q-‘l-BQO-SENNECEYLES BDIJON oo

Stvours . ERTEHENN I‘

. Norm d 1 C I;ent mmmunau:eue (.ommunes BOUZONV!LLO(S raoxs FRONTIERES

e

i ’Hl(f' Je

Adresse : 2Bis Rus.de France.-BR.90.019.-57.320 BQUZONVILLE

|:| Nom du Ma|tre d oeuvre d executlon Caune Arch.ltacture

VRS Con

Adresse : ..14AVEHUS.des.ﬁosgs.-,57..1.5o.cﬁEumwAD................ S

] Nomdu Contréleur technique :
Adresse ;

Descrlptuon techmque des travaux réalisés :

enlanction das critdras tort wdguas di e quidificaiion demandée, indierior s surfases, o

Rt G MU ST GIIUIS. o s, s
Héalisatlon des chapes de Iétanchél’(é mclus traltsment des polms stngullers.

Montant HT du marché de I'entreprise : szspmesaerr...... . . g ST Foamcsmnon semrimmes

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

SOOI (il g g Al o SIRFEESIONNAY DU G i

Tréshien  Bien  Passable  Médiocre Date : J ( QPCQ)_«,JD [ 20 ’
7= =y
Qualité de la réalisation : & Q
Respect des délais : O @
23 PN
Tenue du chantier : @ £

Cmnﬂwntan(_; du signataire : ... ..
MV % - LS STV

Nom du signataire :

r'
-
=

9 J* fle Readas

/$ 4
N m i

{ ki

\

\s

sion .




Adresse ! 1apus Casimir Périer -~ 52 002 L.YON

[ ] Nom du Contréleur technique:
Adresse :

et adresse du chantier : ?!S.C.‘!T?.‘.j.?.'.’.'?.'.“e Al

Date de début des travaux: jop01s.......... Date de réception des travaux 1018

De:cnpuon techmque des travauvz reahaes

&n fonction

es ter Les ge s qualift

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par ﬁ entreprise :

335 5 s 21 3 fessionreil suimatrs Foenrey
t L) A =) &, 3 sttimaisrs ¢
3 faf’ =

Date : \ \ \Q}\'(;

Nom du signataire :

t %@\‘&(\ﬁ\‘t\\ﬁﬂ:

Qualité de la réalisation :

Respect des délais :

Tenue du chantier ;

/" .\'\‘
; l_______'. e ‘
sacchitectes ||
?mmm

a, ,:sso: 6:

(8 cug L‘asmiz- Pépj;
HHHH v 50002l G e
“'i Tél 04 82 53 g7 9'

Mail: cantectﬂhamea s §
SIRET NSAZASQJQPZ ana:; ’

- 2010

version 01
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4 -
13
o * Cachet !
SNIDARD.....ooovieiiiiiireiiieeiaeeeee et ey e e e e e e ron 3 de lentreprise I

[[] Nomdu Contrdleur technique:
Adresse :

' et adresse du chantier : Bisdne Caneton e e
) ' Alide dés Sporits h ' )

Description technique des travaux réalisés :

L0, 105 CAMEIAGE ~ FAIBMCE  1v1vrsv1rssscsts st st ettt s oo oo+ eseeeee s ..
Realisation des chapes, de I'étanchéité, faurniture et pose des revetements de sols et muraux

Tires Hien Bizn Prssahble Miscliner: Date : 13 Décambe 2019

[asy
i :

Gualitd de la réolisation :

~ir les Particu =8
- rpanismeEnvisnnement

. 190 fue Lecourbe 75015|Fars

?




X ) R R S O B e U O T H e DR e D R e P e st e s o gt notion

AT TESTAY ! 4 favatuiX Q/ Partie
Nedallicteitofolgsjaalziet QU HISITT 2y HHGE \ ":l" TEChnique

Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :

.SNIDARO

Adresse : -ZAC.Rente.du.Bassin.- 21. 800- SENNECEY. LES DIJON

Nom du Client : CHALETS COCOQN. ...........c.eeuiiieieeiiines oot e e
Sivous étiez sous-traitant, l'attestation doit étre visée par l'entreprise principale mais aussi par le Maitre d'ouvrage
ou Maitre d'oeuvre d'éxécution ou Contréleur techniqie

Adresse : Hameau.St Marcel - 73 440 ST.MARTIN.DE BELLEVILLE

[[] Nom du Maitre d'oeuvre d'exécution : STUDIO.ARCH Architectes
Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseils, etc.

Adresse : .2.Clos de 1a:R0SEFaIE ~ 73 100 TRESSERVE - vrrerveeeeeee oot

[[] Nem-eu-Contréleurtechnigue: Assistant de la maltrise d'ouvrage : Société d'Aménagement de la Savoie ... ... ... .. ..
Adresse : . .Le.Caim.-.21.Avenue des.Chasseurs Alping -.73.200 ALBERTVILLE .- ovoo oo oo

Cocher la case du signataire de l'attesiation

Nom et adress jer : Résidence de meublés 5 étoiles a VAL THORENS
- resse du chantier Rue des Balcons - 73 440 LES BELLEVILLE

Date de début des travaux: 092018 ... ... Date de réception des travaux 102018 ... .. ... .......
Description technique des travaux réalisés :
en fonction des critéres techniques de la qualification demandee, indiquer les surfaces, tonnages, puissances, portées, hauteurs...

Montant HT du marché de I'entreprise : 5193165 €HT

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

~

( Appréciation de la prestation : a remplir par le client (particulier ou maitre d'ouvrage professionnel) ou maitre d'oeuvre
ou bureau de contrdie
Trés bien Bien Passable Médiocre Date : O?

Qualité de la réalisation :
Respect des délais :

Tenue du chantier :

Commentaires du SIgNAtaire ... e v\ .l—}—;é_:w) 1) =y \L%

Sogété d'amenagement de Iz Savoie
..................................................................................................................................... Le (:ah'n L
................................................................................................................................. 21lavenue des Chiasseurs Alpins

7320 Al BERTVILLE /

.................................................................................................................................. Tél 04 79 37 81 29 - Fax 0479316262

- 2010

version Ul
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Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :

.SNIDARO

Adresse : zac Rente.duBassin-- 21.800 SENNECEY. LES DIJON

Nom du Client : CHALETS COCOQN. ... c..cc. ettt oo oo
Sivous étiez sous-traitant, l'attestation doit étre visée par I'entreprise principale mais aussi par le Maitre d'ouvrage
ou Maitre d'oeuvre d'éxécution ou Contréleur technique

Adresse : Hameau.St.Marcel - 73 440 ST.MARTIN DE BELLEVILLE

[] Nom du Maitre d'oeuvre d'exécution : STUDIO.ARCH. Architectes
Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseils, etc.

Adresse : .2 Clos de 13-R0Seraie ~ 73100 TRESSERVE -+ v veurverreee et et e et ee e

D Nem-du-Contréleurtechnigue-: Assistant de la mailrise d'ouvrage : Société d'Aménagement de (a Savoie

Adresse : ~.Le.Cairn.-.21.Avenue.des.Chasseurs.Alpins.-.73.200- ALBERTVILLE . -+ +.oo oottt

Cocher la case du signataire de l'artestation

Nom et adresse du chantier - Résidence de meublés 5 étoiles a VAL THORENS

Rue des Balcons - 73 440 LES BELLEVILLE

Description technique des travaux réalisés :
en fonction des critéres techniques de la qualification demandée, indiquer les surfaces, tonnages, puissances, portées, hauteurs...

Pose de pierre TRAVERTIN OPUS ,& ARTEZIA ORIGAMAX .................................................................................................................
Montant HT du marché de I'entreprise : 30014009 €HT. .. .. . ...

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

- A
Appréciation de |a prestation : i remplir par le client (particulier ou maitre d'ouvrage professionnel) ou maitre d'oeuvre

ou bureau de contréle
Trés bien Bien Passable Médiocre Date: <« ; 04 . 2045 E

Qualité de la réalisation : O E O Nom du signataire :
= —~ ~ N&wgulery SRS
Respect des délais : '@ O O

Tenue du chantier : o O O
Commentaires du SIgNAtAINe & ............occcoocooees oo ot oo 1( “ \<< i

AR A
200 ALBEZ

E
43162862 OUAUBAT

- 2010
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version 01
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Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :

.SNIDARO

Adresse : -ZAC-Rente-du.Bassin-- 21. 800 SENNECEY. LES DIJON

Nom du Client : CHALETS COCOQN. ....... .ocuuueeiiiiieieieeesieieiees oo oo
Sivous étiez sous-traitant, l'attestation doit étre visée par l'entreprise principale mais aussi par le Maitre d'ouvrage
ou Maitre d'oeuvre d'éxécution ou Contréleur technique

Adresse : Hameau.St.Marcel - 73 440 ST.MARTIN. DE BELLEVILLE

[] Nom du Maitre d'oeuvre d'exécution : STUDIO. ARCH Architectes
Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseils, etc.

Adresse : 2 Clos de 1a-ROSEraIe ~ 73100 TRESSERVEE -+« teeumn ittt oo

[] Nem-du-Contréleurtechnigue: Assistant de la mallrise d'ouvrage : Société dAménagement de la Savaie
Adresse : ..Le.Caim.-.21.Avenue des Chasseurs-Alpins . 73.200 ALBERTVILLE ... ...vv. oo

Cocher la case du signataire da 'z

R s BAlOne . 73 420 L LS BELLEVIL L T e ceoess oo
Date de début des travaux : 092018 ..................... Date de réception des travaux 10/2018.....................

Description technique des travaux réalisés :
en fonction des critéres techniques de la qualification demandée, indiquer les surfaces, tonnages, puissances, portées, hauteurs...

Montant HT du marché de I'entreprise : 49536.91 €HT :

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

-

Appréciation de la prestation : s remplir par le client (particulier ou maitre d'ouvrage professionnel) ou maitre d'ceuvre
ou bureau de contréle /1 |
Trés bien Bien Passable Meédiocre Date: ==/, =—“I. ‘Zﬁ ;

Qualité de la réalisation :

\_/ “ O O Nom du signataire ;
Respect des délais : /_@ G 8 Q /Wiu_ﬁ%(/

\
Q
; <

Zi

Tenue du chantier :

................................................................................................................................ -

wcié(é d'Aménag

=Ment de la Sa\r(}ie
irn J

version U1 - 2076



\ Partie
/ Technique

Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :

-SNIDARO

s ,n ,\ 5 4_\',,2 ,, ant

ou ‘,f.,)z»': d'neu

re d'éxdécution ou Contrdieur technique

Adresse : .3 Rue du.Calisée - 30.947. NIMES.Cedex 9

D Nom du Maitre d'oeuvre d EXECUthI’l ..........................................................................................................................
Architecte, bureau d'$tudes, ingénieurs conseils. atc

Adresse ;

[] Nomdu Contréleur technique :
Adresse :

Description technlque des travaux réalisés :

en fonction des critéres techniaues de la qualification demandée, indiquer les surfaces tonnages, puissances, portées, hauteurs...

................................................................................................................................................................................

Appl’eClatlon de Id prestatlon . aremplir par le chie "{g‘.’:‘ ticulier ou maltre d Hivrage 1"-'""‘“":"".

reau de control

Tréshien  Bien  Passable  Médiocre Date: A2 A2 7,y

Qualité de la réalisation : :O Q O Nom du signataire :
Respect des délais : " O D D F. BE S§ERVE

| i ~ i
Tenue du chantier : @ \ O N

J foDENAUIIQUE
" NEMAUSA

..............................................................................................................................

120 Avenue deda Botivine
20900 NIMES
: 4(‘u /098JO I'.IXM(JG?UQE




}J,-)‘.rw de I'ei = realise rave v
SNIDARO
Adresse : zAC Rente duBassin.-21.800 SENNECEY LESDIJON - o ..o e e e
Nom du Client :SNC VILLAGES NATURE ... . .. ... . .
Sivous 6t i 1!
Adresse © Batiment Androméde-.10 Place d'Ariane ».77.700.SERRIS. . .c.o.co.ciis oo i ittt

euvre d'exécution ; ARTELIA Batiment & Industrie — Branche Bétiment Public. ... ..

: ides rie
Adresse : 47.avenue de-Lugo —CS.20349.— 94607 CHOISY-LE-ROI GEDEX -

[] Nomdu Contréleur technigue : SQCOTEC .
Adresse :

Nom et adresse du chantier : VILLAGES NATURE AQUALAGON . ot
S EL AEEEReE L EHETEED - LEU DIT LE PRE DES MERLANS - 77 174 VILLENEUVE LE COMTE ™

Date de début des travaux : 012017 . ... . Date de réception des travaux 4202017.

Description technique des travaux réalisés :

ces

Ci qi 1 ¢

NAULEUTs...

Travaux de.pierre etde marbrerie ... ...... ...
Travaux-d'étanchéité etde-carrelage -~ - - - oo
Montant HT du marché de I'entreprise : 324022066 €HT. .. .. .. .

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

at T 2 hent { maltre d'ouvrage professionnel] ou malitre
Treés bien Bien Passable Médiocre Date : 4 novembre 2018
Qualité de la réalisation : O O Nom.du signataire :

Mr David FAUGERE

Respect des délais : @ O
®

Tenue du chantier : O

OO0
O

Commentaires du signataire : .. . . ..

Entreﬁn‘se -aya-n't‘\;aiit vp‘reuv.é d'uh éﬁgégeﬁ{eht pi’édéui'dufar‘\'t la phase travaux et lors dé la Ievéé
des-réserves. Présence trés appréciée du chargé d'affaires-pendant la phase travaux également - - !

/
;
|

oo
|
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MR NI NEME ] o o L VRO L y | Partie
: : e gy | J . ' F
eulce docunient QUALIBAT ést tecevablopourlonte demante, \J‘ / rt‘(.hl”(]”t‘

axtension ol revision de qualification et nie prejuga pas de san attripution,

| , o n Lz licd | O i
Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :
SONIDIARIO 005 551 66700005 U oo oo s 5545 8 S S8 5 A S
Adresse : .zAc.Rente du.Bassin. 21. 800 SENNECEY. LES DIJON .- v v vivivertereeereeisieseseseenresisinne, ——

I:] Nom du Chent Somete du. Louvre Lafayelle

|___] Nom du Maitre d’oeuvre d'exécution :

1Eenieurs cor

Adresse . 27.terrue du.P.mgrés._.QQ..107.Mgnlreu][ ...................................................................................................................

Nem-du-Controted-technigue- Entreprise Générale: BOUYGUES BATIMENTIDFE . ..

Adresse : ..i.Avenue Eugene Freyssinet ~.Guyancourt ~78 061. ST.QUENTIN. EN YVELINES.CEUBX ++++e.orvtuvniuiviiniiiiineniiee i

Nom et adresse du chantier ; HYATT REGENCY ETOILE ZONE PUBLIQUE

Date de début des travaux : 092017...............cco..... Date de réception des travaux :12/2017..........cococoueis
Description technique des travaux réalisés :
R T TN T 1 L PP SO SPOPURUUPPP

Montant HT du marché de I'entreprise : 479824.29 € HT ...t

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

cpulrt.«w de la prestation : assionnel) ou maltre
A . Cl\a i ~
Trés hien Bien Passable Médiocre Date: ¢\ ‘ \ Ly ‘Qo\‘{

O O O om du si 1atane
j ! = = C\( W YN uzx{ﬁ

Qualité de la réalisation : @
Respect des délais : %

Tenue du chantier :

. ﬁ \i\\\(t

RAsH G \A.&’ (> - ‘r)\;. W ol (t \1 L

’--\-'Q ------ &\(\_T ' &N |( &"\\' \./k 20 \

Commentanes du signataire k\ c'w\ SIS S

3 BATIMENT ILE DE HRANCE
1 dapifal dg 13 123650 €
Uy Froyssinét - Gujancauit

\-\““-------L’\ \V\"\\I(\‘.\
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i U \ i § = L /boao1 SAINT-QUENTIN EN YVELINES CEDEX
] . e "Yé1. 61 30 60 34 00 - Télécopic 61 30160 46 61
\() W2, (\ A yf»\ \\‘V as AKDEHURCS. Vetsas - lg FRS3 9&1000 i
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Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :

.SNIDARO

Sivous éti
ou Maitre

(] Nomdu Maitre d'oeuvre d'exécution: FSP.
Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseil

Partie
Technique

Adresse . .27-ter TUB -AUPIOGras -:93- 07 IMONEFEUIL <+ -+ v eeei ettt e e et ey e e e e e b e e ba b eets et et ear e

Nemrad-Contrleurtechnique Enteptise Genérale; BOUYGUES BATIMENTIDE . . . ... ...,

Adresse : ..1.Avenue Eugene Frayssinet.~Guyancourl ~ 7.8 081. ST.QUENTIN EN YVELINES.CEUEX -+ «iecvvvevvreeiiiiiiianiinieiee s

P aca

HYATT REGENCY ETOILE
Nom et adresse du chantier : o PIATS 8 GGl KOBAIG 7817 BaRg

Description technique des travaux réalisés :

en fonction des critéres techniques de la qualification demandée, indiguer les

Travaux.d'étanchéilé el de carrelage

urfaces, tonnages, puissances, portées, haute

LIS,
urs...

Montant HT du marché de I'entreprise : 2.462.649 €HT

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

ou bureau ontréle

Respect des délais :

Tenue du chantier ;

Trés bien Bien Passable Meédiocre

Qualité de la réalisation : @ D :O O

[V i 1A~ i } [N
@ |::‘7 ) ({ INA
LA i Vam\ [Pl

Apprecnatlon de la prestation : i remplir par le client (particulier ou maitre doun rage professionnei) ou maitre d'osuvr

Date : VLY 2%

Nom du signataire :

O yen ez v

Commentaires du signataire : (,(\Ow(—\k\t‘b\)\!\() -"*)\\A‘Q . /’
(,v\\xrt,‘w\!_\{,_ \)fxvr\v:ys-\vr( N A e ﬂ\@kwn‘)\x‘.xﬂl Bougiuga%l
(. (' LA Q\N‘(.. Nt Covee e AN \/\\, T e \\(g\\, A q\ﬂ G \\<,‘\ e l.d_venueEugén
Lloer \<i\\~ﬁ B\ R \h(,(\if«’\\\-;? i .,Q\,.,(,\co \\7({\\ Sune -’.-2‘.’,".}&'3’5?&’50-;g;ewpieo1‘§o 040
ide) @ 00e.. A skeehen A cbumuinds b b be gy - MSURGS s 15 st
&A{A """ M. \>“ vt e . ﬂr{ i+ “'\“\\W .. k‘-\ \U\‘Vi L. QUALIBAT

\
\\{_\\,J\\\.\'—\\\ V‘\)a ~C \’3( ST C\_LL. \ C\L x\
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?/ Partie
N Technique

Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux :
BNIBARD : 5 sus 5 mumcs 0w i -5 SRR & R A
Adresse : .zAC Rente du.Bassin- 21 800 SENNECEY. LES DIJON

Nom du Client : SONADEY, au.nom.et paur.le compte.de.la CARENE (cammunauté d'agglomération.de.la région nazairienne). .......
Sivous étiez sous-traitant, l'attestation doit étre visée par {'entreprise principale mais aussi par le Maitre d'ouvrage
ou Maitre d'oeuvre d'éxécution ou Contrbieur technique

Adresse : 6 Place Pierre S8mard.-.44.801 SAINT NAZAIRE .. coo. .« toee oe et oot et oo ee et et e et e st et s e ees e oeee et eeee et e
[:] Nom du Maftre d'oeuvre d’exécution : GOSTE. Archiieclure.
Architecte, bureau d'études, ingénieurs conseils, etc.

Adresse : .11.Rue de 13- Arévatd.-78.550. HOUDAN. ... coo.ovvveees

[] Nem du Contrdleur technique : SCCOTEG
Adresse ! .44 800.SAINT NAZAIRE .................

cher | case du signataire de fatrestation

Nom et adresse du chantier : Construction du cantre aquatique de LA CARENE

Avenue Ldo Lagrange
SR 0 SRS LSRR naeiEH s bime sminrmene FHAOR SADENAZAING. . v e s eemsmines wmmnsmmnsnnne

Date de début des travaux: 09/2016............c....c.... Date de réception des travaux : 9504/2048................

Description technique des travaux réalisés :
en fonction des critéres techniques de la qualification demandée, indiquer les surfaces, tonnages, puissances, portées, hauteurs...

Lot: Revétemeanis de sols et murs.- chapes .- sals saupies - RaMmMam. s OUCHIES .........uuutiir it e e
Réalisation des chapes, de I'dtanchéité liquide, fourniture et pose des revatements de sols et muraux, maosaique, sols souples

Montant HT du marché de I'entreprise : 1375852428 HT......... oot oo e,

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

Appréciation de la prestation : 4 remplir par e client {particulier ou maitre d'ouvrage professionnel) ou maftre d'oeuvre
ou bureau de contrdle
Trés bien Bien Passable Médiocre Date : 15 NOVEMBRE 2018

s o ! 7] o
Qualité de la réolisation : @ D D Nom du signataire :
1
Respect des délais : O @ G D
P PIERRICK BOUQUET, Diractaur de Projets
Tenue du chantier : @ O o D

Commentaires du signataire

S ————
L'enteeprise SNIDARO. a su.metire.an. azuvre les revétements de. sols@murs conformément.au. . ..
niveau de finition particulierement axigeant fixé par i'architecte. i2 qualité des prestaticns de iz
I'entreprise-SNIDARS s'appuie essentiellement surle niveau-d'expertise et la-haute techniciié de- Tei -0 s 'g;j 4
son persaniiel. 1 AR
GBSt 3 C8E conditions gusE nous & até Iné un Cenitig Aquaiigue de grande qualies. - SIRET 007 180 516 0013¢

QUALIBAT

N,




Attestation de travaux £ Bartie

Seul ce document QUALIBAT est recevable pour toute demande, Techn iq ue
extension au révision de qualification et ne préjuge pas de son attribution,

Nom de I'entreprise ayant réalisé les travaux: ; ]
SNIDARO. ...t et b e ettt Rt B l
Adresse : .ZAC-Rente.du-Bassin-~21. 800 . SENNECEY. LES DIJOM - - cutvriiinoirieiiiticeeainincrsraesssencncnnens i e

[[] Nom du Client : ETABLISSEMENT. PUBLIC. TERRITORIAL = VALLEE SUD.GRANDPARIS...........curvvrscoveserrsseessisiensessesssssneees

Sivous étiez sous-traitant, l'attestation doit étre visée par l'entreprise principale mais aussi par le Maitre d’ouvrage
ou Maitre d'oeuvre d'éxécution ou Contréleur technique

Adresse : .28.rue.dela redoute ~ 92260 FONTENAY. AUXROSES. ... cevevrerieeerseerereeesseassssesesssssssemesossesessstsostssseessessmsosssees e,
Nom du Maitre d'oeuvre d'eXECULION : BYLATGIIECIUIE. .........coviveeeeeees oot reeereeeee e es e es o e e e oot es e es e,
Architecte, buresu d'études, ingénieurs conseils, etc.

AQrESSE | .56 RUB A8 SEVIES - 75007 PARIS v v et etertermreeeertese e ieeeeeenteeteseeasssmse e e et et e ettt ese e ee e e e

[[] Nomdu Controleur techNiQUE i ..o crreesesisnssesssessssrennns S 50 fiiren e s R e AR S SRR TR R
Adresse :

LOINe!

lom fer ; Centreaquatiuedeslds
Nom et adresse du chantier : o 3180 ARTORY '

....................................................................................................................................................................................

Description technique des travaux réalisés :
en foncrion des critéres techniques de la qualification demandge, indiquer les surfaces, torinages, puissances, portées, hauteurs...

Revétements de sals.et.murs./ &lanchéite. iqUIde. / S qUIPEmMENS DASSINS 1 v e e ieeeiereriiesirie ittt s et et reseee e e sesesseesanss s tsmasseseensesanssssesnsenns

Montant HT du marché de I'entrepriSe : 97208780 EHT ..........ocoovivieeieeeesrcosres e eesese e sees s essss s s s e

Objet et montant HT des prestations données en sous-traitance par I'entreprise :

Appréciation de la prestation : 4 remplir par e client (particulier ou maitre d'ouvrage professionnel) ou maitre d'aeuvre
ou bureau de contréle
Trés bien ~ Bien  Passable  Médiocre Date : 12 / “ / o | 8

Qualité de la réalisation : Q{

Nom du signataire :

. 7,
Respect des délais : O
® e
Tenue du chantier : Q — JEAN-PIERRE
u \TRICK
ar ‘Sec LAP:C)UDIE
PARIS
5, RUE &'sé EVRES 75007
€L : 01 56°68 52 30 - FAX : 0156 58 5 31

S(RET : 421 306 358 00068
e

4

A :FR 85421,308,358,- ",

QUALIBAT

Vol'e raliei E¥ 80 |

version 01 - 2016



