MARCHES PUBLICS DE FOURNITURES
COMMUNE DE SALLES
Hôtel de ville

Place de la mairie
33 770 Salles
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MARCHE A BONS DE COMMANDE 

POUR LA FOURNITURE ET LA LIVRAISON DE : 
FOURNITURES DE BUREAU, PAPIER, ENVELOPPES, CONSOMMABLES ET PERIPHERIQUES INFORMATIQUES AUX SERVICES MUNICIPAUX
Marché passé selon la Procédure Adaptée

ACTE D’ENGAGEMENT 

D – CONTRACTANT(S)

(
Je soussigné,
	Nom et Prénom :
	


A compléter, au choix, selon la nature de l’entreprise

	Agissant en mon nom personnel

Domicilié à :
	

	Téléphone :
	


Ou

	Agissant pour le nom et pour le compte de la société : (1)
	

	Au capital de :
	

	Ayant son siège social à 
	

	Téléphone
	


	Immatriculé€ à l’INSEE :
	

	Numéro d’identité d’établissement (SIRET) :
	

	Code d’activité économique principale (APE) :
	

	Numéro d’inscription au registre du commerce et des sociétés : (2)
	

	(1)
	Intitulé complet et forme juridique de la Société

	(2)
	Remplacer, s’il y a lieu, « registre du commerce et des sociétés » par « répertoire des métiers »




Après avoir pris connaissance de l’ensemble des pièces du marché,

Et après avoir produit les justificatifs et certificats visés aux articles 43 à 45 du Code des marchés publics dans les conditions de la consultation,
M’engage sans réserve à exécuter les prestations objet du présent marché.

L’offre ainsi présentée ne me lie que si son acceptation m’est notifiée dans un délai de 120 jours à compter de la date limite de remise des offres fixée dans la lettre de consultation.

(
Nous soussignés,

Co-traitant 1
	Nom et Prénom :
	


A compléter, au choix, selon la nature de l’entreprise

	Agissant en mon nom personnel

Domicilié à :
	

	Téléphone :
	


Ou

	Agissant pour le nom et pour le compte de la société : (1)
	

	Au capital de :
	

	Ayant son siège social à 
	

	Téléphone
	


	Immatriculé(e) à l’INSEE :
	

	Numéro d’identité d’établissement (SIRET) :
	

	Code d’activité économique principale (APE) :
	

	Numéro d’inscription au registre du commerce et des sociétés : (2)
	


Co-traitant 2
	Nom et Prénom :
	


A compléter, au choix, selon la nature de l'entreprise

	Agissant en mon nom personnel

Domicilié à :
	

	Téléphone :
	


Ou

	Agissant pour le nom et pour le compte de la société : (1)
	

	Au capital de :
	

	Ayant son siège social à 
	

	Téléphone
	


	Immatriculé(e) à l'INSEE :
	

	Numéro d'identité d'établissement (SIRET) :
	

	Code d'activité économique principale (APE) :
	

	Numéro d'inscription au registre du commerce et des sociétés : (2)
	

	(1)
	Intitulé complet et forme juridique de la Société

	(2)
	Remplacer, s'il y a lieu, "registre du commerce et des sociétés" par "répertoire des métiers"


Après avoir pris connaissance de l’ensemble des pièces du marché,

Et après avoir produit les justificatifs et certificats visés aux articles 43 à 45 du Code des marchés publics dans les conditions de la consultation,

Nous engageons sans réserve à exécuter les prestations objet du présent marché.

Mandataire du groupement : 

Compte à créditer - Joindre un relevé d’identité bancaire ou postal
Numéro :

Banque :

Centre de chèques postaux de :

Trésor public :

L’offre ainsi présentée ne nous lie que si son acceptation nous est notifiée dans un délai de 120 jours à compter de la date limite de remise des offres fixée dans la lettre de consultation.

E – OBJET DU MARCHE
Le présent marché concerne l’approvisionnement des services municipaux en fournitures de bureau, papier, enveloppes et  consommables informatiques.

Les prestations feront l’objet de commandes, suivant les besoins de la collectivité et conformément aux dispositions de l’article 77 du Code des Marchés Publics.

E1 –  SEUILS MINIMUM ET MAXIMUM DU MARCHE

Fournitures de bureau - Minimum 6000 € HT - Maximum 25000 € HT
E2 –  PRIX
Les prix sont portés au Bordereau des Prix Unitaires (BPU).

Rabais applicable sur le catalogue pour les fournitures non détaillées au BPU : ……………….. %
Si nécessaire, le prestataire précisera les rabais selon les pages de son catalogue

Les prix sont applicables aux quantités réellement commandées et livrées.

Les modalités de variation des prix sont indiquées au CCP.

F –  DELAI DE LIVRAISON 

Le titulaire mentionne le délai de livraison……………………..heures.

F1 -  DUREE DU MARCHE

La durée du marché est fixée selon les conditions prévues au Cahier des Clauses Particulières du présent marché. Le début des prestations commence à : 
(
la date de notification du marché
 FORMCHECKBOX 

la date de notification de l’ordre de service
G – MODE DE REGLEMENT
Virement administratif dans un délai global de paiement maximum de 40 jours à compter de la date de réception de la facture par la Commune. 

En cas de dépassement de ce délai contractuel, le taux des intérêts moratoires applicable est le taux de l’intérêt légal en vigueur à la date à laquelle les intérêts moratoires ont commencé de courir, augmenté de deux points.

H – DUREE DE VALIDITE DE L’OFFRE
Le présent engagement me lie pour la durée de validité des offres indiquée au règlement de la consultation ou dans l'avis d'appel public à la concurrence.

I –  AVANCE
Sans objet.
ENGAGEMENT DU TITULAIRE

A ………………………., le…………………………………..


Signature et Cachet de l’entreprise
	E. Décision de l’acheteur
	


La présente offre est acceptée en ce qui concerne le lot n°1.

A : …………………………………, le …………………………………

Signature (l’acheteur) 

Le Maire, Vincent Nuchy.
	F. Notification du marché au titulaire
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	G. Nantissement ou de cession de créances

	DC8


( Copie délivrée en unique exemplaire pour être remise à l'établissement de crédit en cas de cession ou de nantissement de créance de : 



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



.........................................................................................................................................................................



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

.........................................................................................................................................................................


3  FORMCHECKBOX 
 La partie des prestations que le titulaire n’envisage pas de confier à des sous-traitants bénéficiant du paiement direct, est évaluée à (indiquer le montant en chiffres et en lettres) : 

.............................................................................................................................................................................

4  FORMCHECKBOX 
 La partie des prestations évaluée à (indiquer le montant en chiffres et en lettres) : 

.............................................................................................................................................................................

et devant être exécutée par .........................................................................................en qualité de :



 FORMCHECKBOX 
 membre d’un groupement d’entreprise 
 FORMCHECKBOX 

sous-traitant


A                     
, le               





Signature

( Modification(s) ultérieure(s) au contrat de sous-traitance (A renseigner autant de fois que nécessaire)

La part de prestations que le titulaire n'envisage pas de confier à des sous-traitants bénéficiant du paiement direct est ramenée (indiquer l’unité monétaire d’exécution du marché et le montant en lettres) à : 
..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Montant initial : 


- Ramené à : 

Ou 
- Porté à : 



A                               , 
le               (2)


Signature

(  En cas de remise contre récépissé : 


Le titulaire signera la formule ci-dessous : 


	« Reçu à titre de notification une copie du présent marché » : 





	A    …………………………….……, le ………………………..	


	Signature du titulaire





� EMBED Image Microsoft Word ���





ACTE D’ENGAGEMENT 





En cas de candidature groupée, remplir  un seul acte d’engagement pour le groupement. Il peut être transmis par voie électronique. L’offre doit être rédigée en français. Le candidat remplit un imprimé pour chaque variante ou option.





A – PROCEDURE ET FORME DU MARCHE





Article 28 et 77 du Code des Marchés Publics





B – IDENTIFICATION DE L’ACHETEUR





MAIRIE DE SALLES


HÖTEL DE VILLE


PLACE DE LA MAIRIE


33770 SALLES





- Personne habilitée à donner les renseignements prévus à l’article 108 du code des marchés publics :





Monsieur le Maire de la ville SALLES





- Désignation, adresse, téléphone du comptable assignataire :





Monsieur le TRESORIER PRINCIPAL de Belin Beliet








C – DELAIS DE PAIEMENT





Le délai maximum de paiement sur lequel l’acheteur s’engage, est de 40jours conformément à l’Article 98 du Code des Marches Publics, modifié par le décret n°2008-1355 du 19 décembre 2008 – article 33.











� Date et signature originales.


� A remplir par l’acheteur (personne compétente pour signer le marché) en original sur une photocopie.


� Date et signature originales
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