@Jf.] CERTIFICATION DE CONFORMITE SNIF ANNEE : 2026
DEMANDE DE RENOUVELLEMENT ANNUEL « FACADE »
0U DEMANDE DE RENOUVELLEMENT QUINQUENNAL [

FICHE DE RENSEIGNEMENTS
(a3 compléter)

IDENTIFICATION DU DEMANDEUR : ADRESSE DE FACTURATION : 3 compléter par le
démanderer
Société : GROUPE QERYS Société : Ggoup({ @Gj@t{f{

Ad : Ad :

6 ri)e: SEedmond Rostand éeﬁéi% é}jmcm \L @,M

33165 LE HAILLAN 33185 /e ollae RN
Responsable : [, € J?Q o

Responsahle : M. GEORGES Chtistlan E-malt: Ch argon @ a.@ryé’ (’C?f’ﬁ

E-mail : cgeorges@agerys.cam Téléphone : as _)q. 490 H -

Téléphone : 0556891521 “Télécopie !

Télécopie : 0556896797 TVA Intta Communautaire : g R OLi ‘3673 09({‘ 2@ l12__

VYOS REFERENCES INTERNES DE COMMANDE :
CENTRE DE COUT :

Divers :

IDENTIFICATION DU PRODUIT ;

Dénomination FIXPRO MASTICOL PU

CAMPAGNE 2026
g L FRAIS ADMINISTRATIFS - SEERA i
TYPE DE DEMANDE PRIX UNITAIRE H.T.

ADMISSION INITIALE : 3 020 euros ¢

Frais d’instruction 1 885 euros

+ Redevance annuelle + 1 135 elros
ADMISSION COMPLEMENTAIRE : (teinte, support)

Frais d'instruction 165 euros
RENOUVELLEMENT ANNUEL : 1285 euros :

Redevance annuelle 1 135 euros

+ Forfait contréles inopinés (hors VEC / VI-VEC) + 150 euros
RENOUVELLEMENT QUINQUENNAL : 3 020 euros :

Frais dinstruction 1 885 euros

+ Redevance annuelle + 1 135 eurgs

i FRAIS TECHNIQUES

cf. : baréme financier téléchargeable sur le site www.oc-sfif.f

Le demandeur déclare avoir pris connaissance de l'ensemble des régles de I'Organisme Certificatepl en Weuafr,
« Engagements du demandeur » et s’engage & déclarer toutes cessfons de Licence et/ou/Certificatsk s oug F'é

Teulier I'ardicle 3.2
ssement d'une
Certification de Conformité SNJF.

Le signatalre s'engage a respecter sans réserve toutes Ees conchtmns énoncées dans le Referentlei de{" Organls rtificateur SFIF,
B.rie Frimnnﬁl DGS{GRG
PouR LE DEMANDEUR ¢ é@/ UA’r/ LQZ, sesnreerrerecenrarnrerns | CACHET DE L ENTRE@gI'goosz

NOM, SIGNATURE ET QUALTTE : f&f)o Rl IR Q}(fa!?] Comeserererangens R
S e am,..ﬁm/%‘ Afé

TTTYTTTTLIIE L]

S 38386 847 00025
5L 05564304 10

S,
Jx
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ANNEXE Al1.1

Eﬁjf.] CERTIFICATION DE CONFORMITE SNIF ANNEE @ 2026
DEMANDE DE RENOUVELLEMENT ANNUEL « FACADE »
ou DEMANDE DE RENOUVELLEMENT QUINQUENNAL Pace 1/1
JIDENTIFICATION DU DEMANDEUR [l STATUTS = ode produit* - Nodossier i i
Société : GROUPE QERYS [ T Praducteur 105
Adresse :
6 rue Edmond Rostand [ }Conditionneur 1226
33185 LE HAILLAN [x] Détenteur 2958
France

Responsable : M. GEORGES Christian
-maif ; cgeorges@aerys.com
Téléphene : 0556891521 - Télécopie : 0556806797

IDENTIEICATION.DU PROBUIT: 1

Dénomination FIXPRO MASTICOL PU

Produit conditionné | SOUDAFLEX 45 FC

Famitle POLYURETHANNE Durée limite d’utilisation en mois
Type Mastic type élastomeére
Niveau produit marqué
[Teintes [ BLANC - GRIS - TUILE ]

A COMPLETER SELON LES STATUTS

LOCALISATION R

PRODUCTION 3 com%eter p— T CONDITIONNEMENT & compléter par le | | STOCKAGE & compléter par le

Praducteur Conditionneur Détenteur

Société ; SOUDAL Sacigté ¢ GROUPE QERYS

Adresse : Adresse :

Everdongenlaan, 18/20 WsL 36

18 route ST Genou

2300 TURNHOUT 36500 BUZENCAIS

Belgique France

Responsable : M. LAMBRECHTS Bart Responsable : M. PENIN Etienne

Téléphone : 003214424231 Téléphone : 0556891521

E-mail : lambrechts@soudal.com E-mail : epenin@gerys.com

Télécopie : 003214426514 Télécopie :
SUPPORTS & v i e 2 pRIMAIRES 4+ e e — -
2 supports obligatoires )} cat. sans avec | Dénpmination du primaire Nbr. Comp. du Primaire.
ALUMINIUM ANODISE 25 E X
MORTIER 25E X

« Engagements du demandeur » et s'engage A déclarer toutes cessions de Licence et/ou/Cerliflcals & ment d’une
Certlf:catlon de Conform:le SNJF !

Le demandeur déclare avoir pris connalssance de {'ensemble des régles de I'Organisme Certificateur vlgueur en arﬂcuher 'article 3.2
F@ SSFAF,

POURL'OC ©

PQUR LE DEMANDEUR CRoERES T EER#Fond Rostand
L ¢ v ADAE S G S CS 90032

Le Haillan

*| NOM, STGNATURE ET QUALITE :
- ““-Q q u 042 00025
I e L

Date d'édition : 25/02/2025

A



ANNEXE A2.2

@If.] CERTIFICATION DE CONFORMITE SNIF ANNEE : 2026
DEMANDE DE RENOUVELLEMENT ANNUEL OU QUINQUENNAL « FACADE »
| ETTRE D'ENGAGEMENT RECIPROQUE Pace 1/2

DEMANDEUR DE CERTIFICATION DE CONFORMITE <« SNIF »
Marque SNIF

LETTRE D'ENGAGEMENT bU
«DETENTEUR au CONDITIGNNEUR »
CE DOCUMENT NE DOIT ETRE RENSEIGNE QUE DANS LE cAS oif LE DETENTEUR NEsT pAs CONDITIONNEUR pU PRODUIT CONCERNE

Par |a présente la Société : GROUPE QERYS

Adresse ; 6 rue Edmond Rostand

33185 LE HAILLAN

France
Demandeur de : Marque SNIF
pour fe produit dénommé : FIXERO MASTICOL PU
code produit : 2958

Déclare sous sa propre responsabilité s'approvisionner en produit conditionné
pp p

auprés de la Sociéte : SOUDAL

Adresse : Everdongenlaan, 18/20
2300 TURNHOUT
Belgique

fournisseur du produit dénommé : | SOUDAFLEX 45 FC

code produit : 1226

ce dernier bénéficie de : Certificat de Conditionnement

N° Dossier ; | 25496F | wvalable du : | 01/01/2025

,ak!-' 31 25

LEDEENTEUR:  LE e a’;ﬂ/@/é@zf ............... CACHE‘{'DELE@&%E ngAs
NOM, SIGHATURE ET QUALITE 1 @ L‘)J‘ﬂ?’b‘n . b& -

Tﬁ.éﬂmﬂ%cﬁd ..... . .‘ ALY .

Edmond Rostand
032

~ Seule Ia version frangaise du Référentie), telechargeable sur le site www. ac-s{jf.ft, fait foi.

430490




ANNEXE A 2,2

@.If.] CERTIFICATION DE CONFORMITE SNJIF ANNEE : 2026
DEMANDE DE RENOUVELLEMENT ANNUEL OU QUINQUENNAL « FACADE »
LETTRE D'ENGAGEMENT RECIPROQUE Pace 2/2

LETTRE D'ENGAGEMENT DU
«CONDITIONNEUR au DETENTEUR »

CE DOCUMENT NE DOIT ETRE RENSEIGNE QUE DANS LE cAS oU LE CONDITIONNEUR N'est pPAs DETENTEUR DU PRODUIT CONCERNE

Par la présente la Société :

Adresse :

fournisseur du produit dénommeé ;

code produit :

SOUDAL

Everdongenlaan, 18/20

2300 TURNHOUT
Belgique

SOUDAFLEX 45 FC

1226 |

titulaire de ; Certificat de Conditionnement

N° Dossier : | 25496F

|

Valable du : [ 01/01/2025 | au: [ 31/12/2025

Déclare sous sa propre responsabilité fournir ce dernier a son client :

la Société :

Adresse :

GROUPE QERYS

6 rue Edmond Rostand

33185 LE HAILLAN
France

demandeur d'une Certification de Conformité SNJF pour le produit marqué

sous la dénomination suivante :

FIXPRO MASTICOL PU

TEINTE PRODUCTEUR

DECLINAISON DES COLORIS DETENTEUR

BLANC

GRIS

TUILE

Les teintes ci-dessus peuvent faire I'objet de déclinaisons sous la forme de colorls Les‘gé‘ﬂmalsons de coloris

sont sous la responsabilité du tltulal e df/la futtjre 7tl')estatlon. P QJ

.;.‘

LE CONDITIONNEUR : LE: 5.

bl 2./.4..3 Ja— CACHErpTEFE’ENTREPRISE
NOM, SIGNATURE ET QUALITE : &P{Q«—(/ ..... /[) A %m& £ f; ,(:f,r - -,_‘.

EEETEE I EEEETE R T R N RN RNy TEsaTagrsatsa hennsrernannay

.S'eule la version fran;'alse du Referentlel teiécharyeab!es fe site mvw oc-sﬂﬁfr " fait foi.
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