
RC7A – TABLEAU DES RÉFÉRENCES DE PRESTATIONS SIMILAIRES

A REMETTRE OBLIGATOIREMENT DANS LA CANDIDATURE

1 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

2 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

3 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

1 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

2 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

3 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

1 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

2 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

3 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

1 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

2 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

3 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

1 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

2 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

3 (à compléter) (à compléter) (à compléter) (à compléter) Oui  –  Non (à compléter) (à compléter)

                      Marché de Travaux n°2026-032

de réhabilitation des salles d’eau de la caserne Combe à Roanne (42)

NOM DU TITULAIRE  
  OU  

DU MANDATAIRE  
(si groupement)  

Nom de l’entreprise
présentant la compétence

(mandataire - cotraitant
Sous-traitant)

N° 
réf

Projet
(intitulé - nature de l’opération 

localisation - dévolution…)
Montant des travaux

TTC

Travaux réalisés
par le soumissionnaire
(nature et principales 

caractéristiques)

Coordonnées du
Maître d'ouvrage

(interlocuteur)

Attestation
de bonne réalisation

(facultatif)
Planning 

et état d’avancement
Explications du choix

des prestations
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