EXx

PREFET

DE LA REGION
GUADELOUPE

Liberté
Egalité
Fraternité

DEAL Guadeloupe
UT DEAL SBSM

ACTE D'ENGAGEMENT

Merci de respecter la mise en forme et la mise en page du présent document

N° Chorus : Date de notification :

A — Objet de I'acte d'engagement

Cette consultation est un : X ACCORD CADRE

Objet de la consultation :

MISE A JOUR DE L’ALEA INONDATION DANS LE CADRE DU PLAN DE PREVENTION
DES RISQUES NATURELS ET DU PROGRAMME D'ACTIONS DE PREVENTION DES
INONDATIONS (PAPI) DE LA COLLECTIVITE D’OUTRE-MER DE SAINT-MARTIN.

Code CPV principal (n° + libellé) :
Classification Libellé

79311000 Services d'études

Cet acte d'engagement correspond :

X a un lot unique
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B — Engagement du candidat
B1 - Identification et engagement du candidat :
Apres avoir pris connaissance des piéces constitutives du marché public suivantes :

<] Le cahier des clauses particuliéres (CCP) valant CCAP et CCTP et ses annexes

</ CCAG : PI du 30 mars 2021 publié le 1er avril 2021. Ce document, d’ordre général et
les décrets s’y rapportant ne sont pas joints au présent marché, mais les parties
contractantes déclarent expressément les connaitre, s’y référer et les accepter ;

<] Autres: Les annexes

et conformément a leurs clauses et stipulations obligatoires,
[ Le signataire

[ s’engage, sur la base de son offre et pour son propre compte ;

L] engage la société sur la base de son offre ;

Nom commercial et dénomination sociale :

Adresse de I'établissement :

Adresse siége social (si différente de celle de 'établissement) :

Adresse électronique : Téléphone :
Numéro SIRET : PME-PMI" : [J NON 1 OUl

lPME—PMI : Décret n® 2008-1354 du 18 décembre 2008 relatif aux critéres permettant de déterminer la catégorie d'appartenance d'une entreprise pour les besoins de
I'analyse statistique et économique — effectif de moins de 250 salariés et un chiffre d'affaires annuel n'excédant pas 50 millions d'euros ou un total de bilan n'excédant
pas 43 millions d'euros.

2/7



1 Lensemble des membres du groupement s’engage, sur la base de I'offre du groupe-
ment? ;

[Indiquer le nom commercial et la dénomination sociale de chaque membre du groupement, les adresses de son éta-
blissement et de son siege social (si elle est différente de celle de I'établissement), son adresse électronique, ses nu-
meéros de téléphone et de télécopie et son numéro SIRET.]

a exécuter les prestations demandées :

[ aux prix indiqués ci-dessous :

[J TVA unique : taux de la TVA : OU O TVA multiple (se référer a 'annexe financiére)

Montant hors taxes arrété en chiffres a :
Montant hors taxes arrété en lettres a :

Montant TTC arrété en chiffres a :

Montant TTC arrété en lettres a :

ou

[ aux prix indiqués dans I’annexe financiére jointe au présent document.

2/ndiquer le nom commercial et la dénomination sociale de chaque membre du groupement, les adresses de son établissement et de son siege social (si différente de
celle de I'établissement), son adresse électronique, ses numéros de téléphone et son numéro SIRET. Identifier le mandataire désigné pour représenter 'ensemble des

membres du groupement et coordonner les prestations.
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B2 - Répartition des prestations (en cas de groupement conjoint uniquement) :

Prestations exécutées par les membres

Désignation des membres
du groupement conjoint

du groupement conjoint Nature des prestations Montant HT de la prestation

B3 - Compte (s) a créditer : (Joindre un ou des relevé(s) d'identité bancaire ou postal.)
Nom de I'établissement bancaire :

Numéro IBAN :

B4 - Avance (article R. 2191-3 ou article R. 2391-1 du code de la commande publique)

(Cocher la case correspondante.)

O Je souhaite bénéficier de 'avance

O

Je renonce a l'avance

B5 — Durée d’exécution du marché public :

La durée d’exécution du marché public est de 12 mois fermes a compter de :

(Cocher la case correspondante.)

@ la date de notification du marché public ;
D la date de notification de I'ordre de service ;

Dla date de début d’exécution prévue par le marché public lorsqu’elle est postérieure a la date
de notification.

Le marché public est reconductible : > Non [ ] Oui
(Cocher la case correspondante.)
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B6 — Lieux d’exécution du marché :

Les prestations demandées seront exécutées :
Saint-Martin

B7 — Délai de validité de I'offre :

Le présent engagement me lie pour le délai de validité des offres indiqué dans le réglement de la
consultation.

C - Signature de I'offre par le candidat

Nom, prénom et qualité
Lieu et date de signature Signature
du signataire (*)

(*) le signataire doit avoir le pouvoir d’engager la personne qu'il représente

C2 - Signature du marché public en cas de groupement :

Les membres du groupement d’opérateurs économiques désignent le mandataire suivant (article R. 2142-23
ou article R. 2342-12 du code de la commande publique) :
[Indiquer le nom commercial et la dénomination sociale du mandataire]

En cas de groupement conjoint, le mandataire du groupement est :
(Cocher la case correspondante.)

L] conjoint ou L solidaire

Les membres du groupement ont donné mandat au mandataire, qui signe le présent acte d’engagement :
(Cocher la ou les cases correspondantes.)

L] pour signer le présent acte d’engagement en leur nom et pour leur compte, pour les
représenter vis-a-vis de I'acheteur et pour coordonner 'ensemble des prestations ;
(joindre les pouvoirs en annexe du présent document en cas de marché public autre que
de défense ou de sécurité. Dans le cas contraire, ces documents ont déja été fournis)

L1 pour signer, en leur nom et pour leur compte, les modifications ultérieures du marché
public ;

(joindre les pouvoirs en annexe du présent document en cas de marché public autre que
de défense ou de sécurité. Dans le cas contraire, ces documents ont déja été fournis)
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https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do;jsessionid=0DDDE5A7DF8FB00C1FF01114156D32FB.tplgfr42s_2?idArticle=LEGIARTI000037728949&cidTexte=LEGITEXT000037701019&dateTexte=20190401
https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do;jsessionid=0DDDE5A7DF8FB00C1FF01114156D32FB.tplgfr42s_2?idArticle=LEGIARTI000037730641&cidTexte=LEGITEXT000037701019&dateTexte=20190401

1 ont donné mandat au mandataire dans les conditions définies par les pouvoirs joints
en annexe.

(hors cas des marchés de défense ou de sécurité dans lequel ces documents ont déja

été fournis)

Les membres du groupement, qui signent le présent acte d’engagement :
(Cocher la case correspondante.)

1 donnent mandat au mandataire, qui I'accepte, pour les représenter vis-a-vis de
'acheteur et pour coordonner 'ensemble des prestations ;

1 donnent mandat au mandataire, qui I'accepte, pour signer, en leur nom et pour leur
compte, les modifications ultérieures du marché public ;

[J donnent mandat au mandataire dans les conditions définies ci-dessous :
(Donner des précisions sur I’étendue du mandat.)

Nom, prénom et qualité Lieu et date de

du signataire (*) signature Signature

(*) Le signataire doit avoir le pouvoir d’engager la personne qu’il représente.

D - Identification du pouvoir adjudicateur

Désignation du pouvoir adjudicateur :

Le Préfet de la région Guadeloupe est le pouvoir adjudicateur du présent accord-cadre.

Qualité du signataire du marché public ou de I'accord-cadre et Personne habilitée a donner les
renseignements prévus a l'article R. 2191-59 du code de la commande publique, auquel renvoie

l'article R. 2391-28 du méme code (nantissements ou cessions de créances) :

DEAL de Guadeloupe

Unité Territoriale de la Direction de 'Environnement, de '’Aménagement et du Logement de Saint-
Barthélemy et de Saint-Martin (UT DEAL SBSM).

23 rue de Spring Concordia
97150 Saint-Martin
Tél : +590 590 29 09 22
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Désignation, adresse, numéro de téléphone du (ou des) comptable(s) assignataire(s) :

Programmes budgétaires : BOP 181

Monsieur le DRFIP de la Région Guadeloupe
Route de Bologne

Z| de Calebassier

97100 BASSE-TERRE

Téléphone : 0590 99 14 20/ 0590 99 24 27
Courriel : drfip971@ddfip.finances.gouv.fr

E — Décision du pouvoir adjudicateur (Partie réservée a I’Administration)

La présente offre est ....

Marché public

Elle est complétée par les annexes suivantes :
L] Annexe financiére

Pour I'Etat :

Signature :

(représentant de I'acheteur habilité a signer le marché ou I'accord-
cadre)
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