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M A R C H E  D E  L A  F O N D A T I O N  G U Y N E M E R  

 
 

ACHAT DE PRESTATIONS DE SERVICES SYLVICOLES 

REGLEMENT DE LA CONSULTATION 
 

MARCHE A PROCEDURE ADAPTEE 
 

(passé en application des articles L.2113-10 et R.2113-1, L.2123-1 et R.2123-1 du Code de la commande publique) 
 
 

 

ACTE D'ENGAGEMENT ET BORDEREAUX DES PRIX 

UNITAIRES 
 

Accord cadre à bon de commande N° 2025-833-01 
LOT - 3  

 

A. Objet de la consultation  

 

Objet du marché : 

Le présent marché a pour objet la réalisation de travaux mécanisés de préparation de la végétation 
(broyage en plein), la réalisation de travaux de préparation de sol (sous-solage), la fourniture et mise en 
place de plants et protections individuelles, et la fourniture et mise en place d’une clôture enterrée dans le 
cadre du plan de relance économique annoncé par le Gouvernement (France 2030) pour faire face aux 
conséquences de la crise sanitaire et climatique dans la forêt de la Fondation Guynemer  

 

B. identification du pouvoir adjudicateur  

Désignation du pouvoir adjudicateur : 

 
FONDATION GUYNEMER Dont le représentant légal est : 
Monsieur : DJERBI Ridha 
Fonction : DIRECTEUR 
Adresse : 2 RUE DE L’EGLISE – 02650 CREZANCY  
Tél : 03 23 71 50 70 
Mél : ridha.djerbi@educagri.fr 

 

Personne responsable du suivi de l'exécution du marché : Monsieur BOUCHER WILLY- 
06.35.66.92.85 - willy.boucher@onf.fr 

 

Personne habilitée à donner les renseignements prévus aux articles R.2191-60 et R.2191-61 du code de 
la commande publique (nantissements ou cessions de créances) : Madame ANTRAYGUES Anna 
06.17.78.16.37 anna.antraygues@onf.fr 

 
Désignation, adresse, numéro de téléphone du comptable assignataire : Monsieur Grégory LEBRETON  

2, Rue de l’église 02650 CREZANCY - Tél : 03 23 71 50 70 - Mél : gregory.lebreton@educagri.fr  

mailto:gregory.lebreton@educagri.fr
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C. CONTRACTANT  
 
Nom de l’opérateur économique ou nom du mandataire du groupement (à compléter) : 
……………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………
………………           N° d’identification (R.C., SIRET) : ………….. 
 
Représenté par M/Mme………………………………………………… 
 
Le cas échéant : Nom(s) de(s) l'opérateur(s) économique(s) déclaré(s) comme sous-traitant(s) avant la 
signature du présent marché :  
 
 
   Le candidat se présente seul 
 
   Le candidat agit en tant que mandataire solidaire du groupement conjoint dont les membres sont 
détaillés ci-dessous : 

 
1- Je soussigné, _________________________________________________ (Nom et Prénom), 
agissant en qualité de____________________________________________________________ de 
la société (dénomination, forme juridique)__________________________________________ au 
Capital de__________________________ dont le siège social est à ______________________ 
______________________________________________________ (adresse), immatriculée comme 
suit : 
 
- Numéro d'identité entreprise (Siret/Siren) : ___________________________________________ 
- Numéros d'identification au registre du commerce : ____________________________________ 
- Code d'activité économique principale (APE) : ________________________________________ 
 
 
2 - Je soussigné, _________________________________________________ (Nom et Prénom), 
agissant en qualité de____________________________________________________________ de 
la société (dénomination, forme juridique)__________________________________________ au 
Capital de__________________________ dont le siège social est à ______________________ 
______________________________________________________ (adresse), immatriculée comme 
suit : 
 
- Numéro d'identité entreprise (Siret/Siren) : ___________________________________________ 
- Numéros d'identification au registre du commerce : ____________________________________ 
- Code d'activité économique principale (APE) : ________________________________________ 

 
Levée de présomption de salariat : le candidat est-il soumis à la levée de présomption de salariat ? 
 

 Oui  
 

 Non. Si non, compléter et joindre l’attestation sur honneur jointe au cahier des charges. 
 
DECLARE / DECLARONS avoir pris parfaite connaissance et accepté sans modification les documents 
contractuels suivants : 

 Le Cahier des Clauses Administratives et Techniques Particulières (CCATP) ; 

 Le Cahier National des Prescriptions des Travaux et Services Forestiers (CNPTSF) et les 
Clauses Générales d'Achat de prestations de services et fourniture courantes publiées par arrêté 
du 31 Mars 2021. 

 
 
M’ENGAGE / NOUS ENGAGEONS sans réserve, conformément aux clauses et conditions des 
documents visés ci-dessus, à exécuter les prestations dans les conditions ci-après définies, après avoir 
fourni les certificats et attestations prévus au marché. 
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L’offre ainsi présentée (conditions techniques et financières), ne me / ne nous liant toutefois, que si son 
acceptation m’est / nous est notifiée dans un délai de 90 jours à compter de la date limite de remise des 
offres fixée dans l’avis d’appel public à la concurrence. 

 
 

D. Quantité de commande - Prix    

 

D1 – Quantité de commande prévue par le marché 

Les quantités des prestations susceptibles de m'être commandés sont les suivantes : 

Lots 
Prestation(s) 

Principales 

Quantité de 
commande 
estimative 

Lieux 
d'exécution 

Représentant ONF 
en sa qualité 

d’ATDO 

2025-2027 

3 

Fourniture et mise en place 
de plants  

23 000 plants 

Massif de 
Verdilly 

BOUCHER WILLY 

06.35.66.92.85 

willy.boucher@onf.fr 
Fourniture et mise en place 
de protections individuelles 

7 000 unités 

 

D2 – Prix 
 

Le prix applicable est précisé au bordereau de prix ci-dessous   
 
 

Fourniture de plants feuillus 

 

Essence Provenance Caractéristiques 
Prix unitaire 

/plant (€) 

Chêne 

sessile 

QPE106 Secteur ligérien RN 1S1 50 cm et +  

Variante :  

 
  

Chêne 

pubescent 

QPU101 Nord-Ouest RN 1S1 50 cm et +  

Variante :  

 
  

Chêne de 

Hongrie 
Non règlementée RN 1S1 50 cm et +  

Alisier 

Torminal 

STO901 Nord-France RN 1S1 50 cm et +  

Variante : 

 
  

Alisier 

Blanc 
Non réglementée RN 1S1 50 cm et +  

Châtaignier 

CSA102 Bassin parisien RN 1S1 50 cm et +  

Variante :  

 

 

  

Merisier 

PAV901 France RN 1S1 50 cm et +  

Variante : 
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Pommier 

France RN 1S1 50 cm et +  

Variante :  

 
  

Poirier 

France RN 1S1 50 cm et +  

Variante :  

 
  

Tilleul à 

petites 

feuilles 

TCO130 Ouest RN 1S1 50 cm et +  

Variante :  

 
  

Robinier 

faux-acacia 

RPS900 - France RN 1S1 50 cm et +  

Variante :  

 
  

Erable 

champêtre 

ACA 130- Ouest RN 1S1 50 cm et +  

Variante : 

 
  

Charme 

CBE 130 -Ouest RN 1S1 50 cm et +  

Variante : 

 
  

Saule 

marsault 
Non règlementée RN 1S1 50 cm et +  

 

Fourniture de plants résineux 

 

Essence Provenance Caractéristiques 

Prix 

unitaire 

/plant 

(€) 

Mélèze 

d’Europe 

MEE - LDE-VG-001 Sudètes-Le-Theil-VG 1-0G 220/250 cm
3
  

Variante : 

 
  

 
Mise en place de plants dans sol préalablement travaillé 
 

Types de plants Technique Plantation sur sur ligne de sous-solage 

Feuillus 1 et 2 ans Fente 
 

Résineux en godet 
Pioche ou cane à 

planter 

 

 

Fourniture et pose des protections individuelles  

Type 
Prix unitaire/ 

protection (€) 

Tube plastique rigide 120 cm + tuteur 150 cm  

Bambou 150 cm (implantation à chaque plant sans protection individuelle)  

 
 

E. Avance  

 
Sans objet . 
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F. Durée – Délais d’exécution 
 
L’accord cadre est conclu pour un an à compter de sa date de notification. Il pourra être renouveler à la 
date d’anniversaire du contrat à la demande du prestataire L’exécution des travaux débute à compter de 
la date fixée par le bon de commande prescrivant de commencer les travaux. 

 
Les travaux étant réalisés dans le cadre du plan de relance économique annoncé par le Gouvernement 
(France 2030) pour faire face aux conséquences de la crise sanitaire et climatique dans les forêts, la date 
d’exécution de fin d’exécution des travaux ne pourra pas excéder le 30/04/2027.  
 
 

G. Sous-traitance  

 
A la remise de son offre, le candidat fournit au pouvoir adjudicateur une (des) déclaration(s) de sous-
traitance rédigée(s) ou un (des) engagement(s) écrit(s) du (des) sous-traitant(s). 
 
La notification du marché emporte acceptation du (des) sous-traitant(s) et agrément de ses (leurs) 
conditions de paiement.  
 
Le montant total des prestations que le candidat envisage de sous-traiter est de : 
 
Montant en Euros HT : 
……………………………………………………………………………………… 
Montant en Euros TTC : 
……………………………………………………………………………………... 
 

H. Répartition des prestations (en cas de groupement conjoint)  

 
 (les membres du groupement conjoint indiquent dans le tableau ci-dessous la répartition des prestations 
que chacun d’entre eux s’engage à réaliser)  

 

Désignation des membres  
du groupement conjoint 

Prestations exécutées par les membres 

du groupement conjoint 

Nature de la prestation Répartition 

   

   

   

 

 
 
 
 

I. Compte(s) à créditer 

 
Le pouvoir adjudicateur se libérera des sommes dues, au titre du présent marché, en faisant porter le 
montant au crédit : 
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TITULAIRE  

- du compte ouvert au nom de :  

- à (établissement de crédit, agence ou centre, adresse):  

- code banque - code guichet - n° de compte - clé RIB 

    

IBAN :  

Ce cadre doit obligatoirement être complété. 
 

 
 

J. Signature de l'offre par le candidat  

 
J’affirme/Nous affirmons, sous peine de résiliation du marché ou de mise en régie à mes/nos torts 
exclusifs, n’entrer dans aucun des cas mentionnés aux articles L.2141-1 à L2141-14 du code de la 
commande publique. 
 

Nom, prénom et qualité 
du signataire (*) 

Lieu et date de 
signature 

Signature 

   

   

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

 
 
 
 

 
 

 

K. Décision du pouvoir adjudicateur 
 

 
Pour valoir acte d’engagement, la présente offre est acceptée pour le lot 3 de l’accord cadre n°  
2025-833-01 
 

Elle est complétée par les annexes suivantes :  
(cocher la case correspondante)  
 

  Annexe n° … relative à la présentation d’un sous-traitant (ou DC4)  
  

  Annexe n°… relative à la mise au point du marché  
 

Fait à ………………………, le ………………………. 

    
Fonction 

 
 
 
 

 Prénom NOM 

 


