MANDAT DE REPRESENTATION

Dépdbt d'une demande d'examen au cas par cas préalable a une évaluation environnementale

LE MANDANT :

Nom / Raison Sociale : OCCILIFE

Adresse / Siége social : PARC DE GENIBRAT, 15 AVENUE CLAUDE CHAPPE
Code Postal : 31470 Ville : FONTENILLES

Représenté(e) par (Nom, Prénom et Qualité) : NOUHA LEKOUCH

Téléphone : 07 43 03 09 14 Courriel : nouha.lekouch@clinvet.com

LE MANDATAIRE :

Nom / Raison Sociale : CANDARCHITECTES — AUTHENAC DAVID
Adresse / Sieége social : 23 CHEMIN DE BONZOM

Code Postal : 31390 Ville : PEYSSIES

Téléphone : 05 62 01 94 71 Courriel : agence@candarchitectes.fr

OBJET DU MANDAT :

Le Mandant donne pouvoir et donne mandat exprés au Mandataire d'effectuer en son nom et
pour son compte I'ensemble des démarches nécessaires au dépét et au suivi de la demande
d'examen au cas par cas réglementée par le Code de I'environnement francais, pour le projet
désigné ci-apres :

Intitulé du projet : CONSTRUCTION D’UN BATIMENT DE RECHERCHE
Localisation : FONTENILLES (31470)

Fait a FONTENILLES, le 07/09/2026

Le Mandant , Le Mandataire
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