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F\hmdm de dép(vt d un CAS par cas

e soussigné SCHMIDT Florent, ci-dessous désigné comme
« Mandant » déclare sur I'honneur donner mandat a la personne
ci-dessous désignée comme « Mandataire », aux fins qu'elle
dépose numériquement le cas par cas, relative au projet de
rchabilitation de I'hétel restaurant Le Caballin et création des
places de stationnement associées & Vogelgrun (68).
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[Cad e é au MANDANT
[SLREIsonne phivsigue

{INom
| Prénom(s) ¢

Né(e) le » = )

Adresse W

Code postal et ville :

Organisme : SCI DU RANCH

SIRET @ 35408050900012

Adresse du siege social : e du Rhin

Code postal et ville : 68600 Vogelgrun
representée par

Nom : SCHMIDT

Prénom(s) : Florent
Né(e) le

e

Nom de la personne en charge du dossier : POTTIER
Prénom(s) de la personne en charge du dossier : Pierre-Alain
Organisme : OTE Ingénierie (bureau d’études)

SIRET : 77877008100017

Adresse du sicge social : 1 rue de la lisiére

Code postal et ville : 67400 TKirch-Graffenstaden

R N S e i, SRS L
Fait a Vogelgrun
Le 25/03/2025
Signature du mandant : Signature du

mandataire :
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