MARCHES PUBLICS DE TRAVAUX

ABEST

INGENIERIE

Maitre d’ceuvre :

Bureau ABEST

75 rue Dérobert
73400 UGINE

Tél : 047989 7575

ENC ASTRAiES
TATION DU
SAUZE SUPER-SAUZE

Maitre d’Ouvrage :

MAIRIE d“ENCHASTRAYES
797, Route d’Enchastrayes
04 400 ENCHASTRAYES
Tel.: 04 92 81 05 48

CREATION D’UNE TYROLIENNE

SAUZE 1700

Acte d’engagement

ABEST -21-043 - DCE

INDICE

DATE ETAB. | VERIF.

OBSERVATIONS - MODIFICATIONS

0

13/05/2022 GM B

Premiéere diffusion DCE

1

25/01/2023 GM MVB

Seconde diffusion DCE




Création d’une tyrolienne — ENCHASTRAYES SAUZE 1700
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ANNEXE N°© 1 : DESIGNATION DES CO-TRAITANTS ET REPARTITION DES PRESTATIONS 9

1 - Identification de l'acheteur

Nom de l'organisme : MAIRIE D'ENCHASTRAYES
797, Route d’Enchastrayes - 04 400 ENCHASTRAYES

Ordonnateur : M. Le Maire

Comptable assignataire des paiements : M. Le Trésorier

Maitre d'ceuvre : ABEST Ingénierie - 75 rue Dérobert - 73400 UGINE
Représentée par : M. Damien LAFAVERGES représenté par M. Guilhem MOTTE
(Sous réserve de changement ultérieur par décision du maitre de I'ouvrage).

(1) Date et signature originales
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2 - ldentification du co-contractant

Aprés avoir pris connaissance des pieces constitutives du marché indiquées a l'article "pieces contractuelles"
du Cahier des clauses administratives particuliéres n° 18-078 qui fait référence au CCAG - Travaux et
conformément a leurs clauses et stipulations.

[ ] Le signataire (candidat individuel),

M. 7/ Mme :

Agissant en qualité de :

[ ] m’engage sur la base de mon offre et pour mon propre compte

Adresse :

Nom commercial / dénomination sociale :

CP:

Courriel :

Ville :

N° téléphone :
N° SIRET :

Numéro de TVA intracommunautaire :

N° fax :

Code APE :

[ ]engage 1a SOCIEté .........covevvnennnnnn...

sur la base de son offre

Adresse :
CP:
Courriel :

N° téléphone :

Nom commercial / dénomination sociale :

Ville :

N° fax :

N° SIRET :

Numéro de TVA intracommunautaire :

Code APE :

[ ] Le mandataire (candidat groupé),

M. 7/ Mme :

Agissant en qualité de :

Désigné mandataire :

] non solidaire du groupement conjoint

Du groupement d’entreprises :

[] du groupement solidaire

[] solidaire du groupement conjoint

Nom commercial / dénomination sociale :

Numéro de TVA intracommunautaire :

Adresse :

CP: ‘ Ville :
Courriel :

N° téléphone : N° fax :
N° SIRET : Code APE :

S'engage, au nom des membres du groupement 2, sur la base de l'offre du groupement, a exécuter les
prestations demandées dans les conditions définies ci-aprés. L'offre ainsi présentée n'est valable toutefois
que si la décision d'attribution intervient dans un délai de 120 jours a compter de la date limite de réception
des offres fixée par le reglement de la consultation.

(1) Date et signature originales
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3 - Dispositions générales

3.1 - Objet
Le présent acte d'engagement concerne :
CREATION D'UNE TYROLIENNE - SAUZE 1700

Réalisation d'un projet global de tyrolienne en 2 troncons a freinage assisté avec passage d’un pylone
intermédiaire sur le premier troncon ainsi que la réalisation d’une tour de jeux incluant 3 agrés en gare
d’arrivée au SAUZE 1700.

3.2 - Mode de passation

La procédure de passation est la procédure adaptée ouverte. Elle est soumise aux dispositions des articles
L. 2123-1 et R. 2123-1 1° du Code de la commande publique.

3.3 - Forme de contrat

Il s'agit d'un marché ordinaire.

4 - Prix
Les prestations seront rémunérées par application du prix global forfaitaire suivant :
Pour la solution de base ferme :

Montant HT Montant TVA Montant TTC

Marché de base « Tranche ferme »

Soit en toutes lettres (montant TTC) :

OPTION 1 : Tour de jeux incluant 3 agres (gare aval)

Montant HT Montant TVA Montant TTC
Option tour de jeux
Soit en toutes lettres (montant TTC) = e
OPTION 2 : Double cable de tyrolienne
Montant HT Montant TVA Montant TTC

Option Double cable de tyrolienne

Soit en toutes lettres (montant TTC) :

(1) Date et signature originales
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OPTION 3 : Balisage aérien nocturne : Dispositif de visualisation selon les prescriptions de la DGAC et
DIRCAM

Montant HT Montant TVA Montant TTC

Option balisage aérien nocturne

Soit en toutes lettres (montant TTC) :

5 - Durée et délais d'exécution

Pour le marché de base « Tranche ferme » :

Le délai d'exécution que propose le candidatestde : .......ccccviiiiiiiiiiiiiiiins,
Le délai d'exécution ne devra toutefois pas dépasser 4 semaines.

Le délai d'exécution débutera a compter de la date fixée dans le CCAP.

Pour le marché de I’« Option 1 » :

Le délai d'exécution que propose le candidat estde : .......cccoviiiiiiiiiiiiiiiian
Le délai d'exécution ne devra toutefois pas dépasser 8 semaines (chantier effectif hors levée de réserve).

Le délai d'exécution débutera a compter de la date fixée dans le CCAP.

Pour le marché de I’« Option 2 » :

Le délai d'exécution que propose le candidat estde : .......cccoviiiiiiiiiiiiiiiiiae
Le délai d'exécution ne devra toutefois pas dépasser 8 semaines (chantier effectif hors levée de réserve).

Le délai d'exécution débutera a compter de la date fixée dans le CCAP.

Pour le marché de I’ « Option 3 » :

Le délai d'exécution que propose le candidat estde : .......cccoviiiiiiiiiiiiiiiian
Le délai d'exécution ne devra toutefois pas dépasser 8 semaines (chantier effectif hors levée de réserve).

Le délai d'exécution débutera a compter de la date fixée dans le CCAP.

A noter :

L’option balisage aérien sera inclus dans e délai d'exécution débutera a compter de la date fixée dans le
CCAP.

(1) Date et signature originales
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6 - Paiement

Le pouvoir adjudicateur se libérera des sommes dues au titre de I'exécution des prestations en faisant porter
le montant au crédit du ou des comptes suivants :

Ouvert au nom de:
pour les prestations suivantes:
Domiciliation:

Code banque : Code guichet:
N° de compte : Clé RIB:

IBAN:

BIC:

Ouvert au nom de:
pour les prestations suivantes:
Domiciliation:

Code banque: Code guichet: ‘
N° de compte: Clé RIB: ‘
IBAN:

BIC:

En cas de groupement, le paiement est effectué sur ?* :
'_I Un compte unique ouvert au nom du mandataire.

L] Les comptes de chacun des membres du groupement suivant les répartitions indiquées en annexe du
présent document.

Nota : Si aucune case n'est cochée, ou si les deux cases sont cochées, le pouvoir adjudicateur considérera
que seules les dispositions du CCAP s'appliquent.

7 - Nomenclature(s)

La classification conforme au vocabulaire commun des marchés européens (CPV) est :
4 45212100-7 : Construction d'équipements pour les loisirs.
<+ 45210000-2 : Travaux de construction de batiments.

8 - Signhature

ENGAGEMENT DU CANDIDAT

Jaffirme (nous affirmons) sous peine de résiliation du marché a mes (nos) torts exclusifs que la (les)
société(s) pour laquelle (lesquelles) j'interviens (nous intervenons) ne tombe(nt) pas sous le coup des
interdictions découlant des articles L. 2141-1 a L. 2141-14 du Code de la commande publique (ne pas
compléter dans le cas d'un dépét signé électroniquement).

Par la seule signature de cet acte d'engagement, j'assure (nous assurons) avoir pris connaissance et
accepté toutes les informations et préconisations présentes dans les autres documents du dossier de
consultation, a savoir :

4+ Le cahier des clauses administratives particuliéres.

Le cahier des clauses environnementales.

Le cahier des clauses techniques particuliéres et son annexe.
Le détail des prix global et forfaitaire et son annexe.

Les piéces graphiques.

4+ o+ o+

(1) Date et signature originales
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Fait en un seul original

Signature du candidat, du mandataire ou des membres du groupement *

ACCEPTATION DE L'OFFRE PAR LE POUVOIR ADJUDICATEUR

Montant de I'offre - Désignation Montant HT Montant TVA Montant TTC

Tranche ferme OU Offre variante N ............. | coeeriiiiiies | oiiiiiiieeee | i,

Tranche conditionnelle | eeeeeeeiiinn

Option balisage aérien

Montant total du marché

NOTIFICATION DU CONTRAT AU TITULAIRE (Date d'effet du contrat)

En cas de remise contre récépisse :
Le titulaire signera la formule ci-dessous :
« Recu a titre de notification une copie du présent contrat »

Signature *

En cas d'envoi en LR AR :
Coller dans ce cadre l'avis de réception postal, daté et signé par le titulaire (valant date de notification du

contrat)

(1) Date et signature originales
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NANTISSEMENT OU CESSION DE CREANCES

Copie délivrée en unique exemplaire pour étre remise a I'établissement de crédit en cas de cession ou de
nantissement de créance de :

|_| La totalité du marché dont le montant est de (indiquer le montant en chiffres et en lettres) :

] La totalité du bon de commande n° ........ Afférent au marché (indiquer le montant en chiffres et
lettres) :

D La partie des prestations que le titulaire n'envisage pas de confier a des sous-traitants bénéficiant du
paiement direct, est évaluée a (indiquer en chiffres et en lettres) :

[ | Lapartie des prestations évaluée a (indiquer le montant en chiffres et en lettres) :

Et devant Btre EXECULEE Par & o..uuue e eet it ettt ettt e e ettt e e e eeeaanneeeaaaaanes en qualité de:

|_| Membre d'un groupement d'entreprise

|:| Sous-traitant

Signature *

(1) Date et signature originales
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ANNEXE N° 1 : DESIGNATION DES CO-TRAITANTS ET REPARTITION DES PRESTATIONS

Désignation de I'entreprise

Prestations concernées

Montant HT

Taux TVA

Montant TTC

Dénomination socCiale @ .....c.cviiiiiii i e
SIRET & e Code APE .......ccoveennnns
N° TVA intracommunautaire @ ......ooeeeviieeiiieniienaaeeaanenns
AN & ottt

Dénomination sociale @ .....c.oiiiiiiii i
SIRET & vt Code APE .......cevnenn...
N® TVA intracommunautaire @ .........ccooviiiiimiiiiiiiiiaiiaaenn.
AN & ottt

Dénomination sociale @ .....c.oiiiiiiii i e
SIRET & it Code APE ......cceveennnn.
N° TVA intracommunautaire @ .........ccooviiiiimiiiiiiiiiaiiaenn.
A LTSS

SIRET & e Code APE ..................
N° TVA INtraCommMUNAULAITE ... eeaieeeenaaaeens
N0 | 111 =

SIRET & e Code APE ..................
N° TVA iIntraCommUNAUTAITE & ...uieeiiee e e e eenaaaeens
Yo | (S ToT Y =

Totaux
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