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Cadre

ET DE LA RECHERCHE

ACTE D’ENGAGEMENT

Mission d’AMO pour la réhabilitation lourde du batiment MONPLAISIR D a VANDOEUVRE LES
NANCY dans le cadre d’un Marché Public Global de Performance (MPGP)

Marché n° 264005

Pouvoir adjudicateur :
CROUS LORRAINE
75 Rue de Laxou — 54042 NANCY CEDEX

Représentant du pouvoir adjudicateur et Ordonnateur :
Monsieur le Directeur Général

Comptable assignataire des paiements :
Monsieur I'Agent Comptable du CROUS LORRAINE

Service gestionnaire du marché :
Service Patrimoine
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Cadre réservé a I’ administration

La proposition du soumissionnaire est acceptée dans les conditions suivantes :

Offre de base
e Montant HT:
e TVA:20%

e MontantTTC:
e Soit montant TTC en lettres :

Offre de la PSE
e Montant HT :
e TVA:20%
e MontantTTC:
e Soit montant TTC en lettres :

Offre de base+ PSE
e Montant HT :
e TVA:20%
e MontantTTC:
e Soit montant TTC en lettres :

O avec U sans annexe de mise au point du marché

VISA du contrdleur budgétaire Signature du pouvoir adjudicateur

A Strasbourg, le.................... A : NANCY, le
Signature : Signature,

M. Frédéric LEONARD,
Directeur Général
CROUS LORRAINE
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OBJET DU MARCHE
La présente consultation a pour objet une mission d’AMO, pour la réhabilitation lourde du batiment D de la
résidence MONPLAISIR a Vandoeuvre lés Nancy, dans le cadre d’un marché global de performance.
La description des prestations attendues est développée dans le Cahier des Charges et ses 5 annexes.

Le titulaire s’engagera a mettre en place tous les moyens nécessaires pour la bonne réalisation des études et
prestations attendues en les exécutant conformément aux prescriptions détaillées dans le Cahier des Charges et
ses annexes.

La consultation est passée selon la procédure 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.

CANDIDATURE
Candidature en entreprise unigue

Je soussigné, M (NOM, PrEN0OM) .cc.ccccueuveierintireireee e ste sttt ev et etee e eseste st stesnssessennns
O LU= 13 =TT
RePrésentant I'€NIrePriSe @ ..ottt st st st st e e n b
Adresse compléte : (adresse + Code postal + Ville + Pays s’il y a lieu)

Tel: i, Fax
SIRET e APE e
Adresse email de I'entreprise valide? : .........coovveevienennnn. @

Agissant seul
ou

Candidature en groupement
Pour I'exécution du présent marché, je soussigné, M (NOm, Prénom) ........ccccueeeveveveeceeeesiveeesecineeeeenns
représentant le mandataire diment habilité du groupement

O Conjoint O Solidaire?

dont les membres du groupement sont désignés ci-dessous :

Entreprises composant Représentant légal Adresse complete +Téléphone +Fax SIRET- APE
le groupement Nom, Prénom, Qualité Adresse email (@) valide?

Mandataire Nom de
I’entreprise

Cotraitant 1 Nom de
I’entreprise

Cotraitant 2 Nom de
I’entreprise

! Privilégier une adresse générique autant que possible

2 Choisir impérativement une forme de groupement (a défaut sera retenue la forme de groupement indiquée a la
déclaration de candidature DC1 ou équivalent)
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e Apres avoir pris connaissance du cahier des clauses administratives particulieres (C.C.A.P) et des

documents qui y sont mentionnés,

e Et aprés avoir fourni les piéces prévues aux articles R. 2143-2 E et R.2143-5 du Code de la Commande

publique,

JE M'ENGAGE OU JENGAGE le groupement dont je suis mandataire, sans réserve, conformément aux
conditions, clauses et prescriptions imposées par le présent acte d’engagement, a exécuter les prestations

qgui me concernent, dans les conditions ci-aprés définies.

L'offre ainsi présentée ne nous lie toutefois que si la décision d’attribution intervient dans un délai de

150 jours a compter de la date limite de réception des offres fixée par le reglement de la consultation.
PRIX

4.1 Caractéristiques des prix

Les prestations seront rémunérées par application du prix global forfaitaire suivant :

Montant HT ettt ettt eerterieeetitetaeeaeeeetterttrheetareteerrerreeaaeeraaes Euros
TVA (taux de .......... %) ettt e ettt e et eeeateresrennans Euros
Montant TTC Euros

Soit en toutes lettres

La rémunération de la PSE “Exploitation-Maintenance” sera effectuée par acomptes annuels.
Chaque acompte sera versé a l'issue de chaque année contractuelle achevée de la période
d’exploitation-maintenance de quatre (4) ans, aprés admission des prestations et constatation du
service fait.

Montant PSE HT Lttt eeeeeeettteieeeeeeetteiaeeeeeetaaaeeeeeetta—aeeearataaaaaaes Euros
TVA (taux de .......... %) e e e e e e ——eeeee——eeeaan———eeeaa—eeaaar—eeeraan—aaeaann Euros
Montant PSETTC 1ttt Euros
SOIt ENTOULES [EEIrES 1Lttt e et re e b e te e eaeeneeans

Montant total du marché (mission de base + PSE) :
Montant HT Lttt eeeeeeetttrieeeeeeeet—eeeeeeettaaaeeeeeettr—aaeaeataaaaaaes Euros
TVA (taux de .......... %) e et e et e e e et e et e aearaeaeraeaeens Euros
Montant TTC e e ettt e Euros
Soit en toutes lettres Lt eetreeteeetteeeeeiebr—eeeatteeeteeiaa ———————ttetaeeeiaeaaa—tba——aaaaateeeeeeiaarraaaaeas

4.2 Sous-traitance
Déclaration de sous-traitance :
Les annexes nQ.......... au présent acte d’engagement indiquent la nature et le montant des prestations que

j'envisage (ou nous envisageons) de faire exécuter par des sous-traitants payés directement, les noms de ces
sous-traitants et les conditions de paiement des contrats de sous-traitance; le montant des prestations
sous-traitées indiqué dans chaque annexe constitue le montant maximal de la créance que le sous-traitant

concerné pourra présenter en nantissement ou céder.
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Chaque annexe constitue une demande d’acceptation du sous-traitant concerné et d’agrément des
conditions de paiement du contrat de sous-traitance, demande qui est réputée prendre effet a la date de
notification du marché ; cette notification est réputée emporter acceptation du sous-traitant et agrément
des conditions de paiement du contrat de sous-traitance.

Le montant total des prestations que j’envisage (ou nous envisageons) de sous-traiter conformément a ces
annexes est de :

e Montant hors taxe L e ettt e aa—e e et e eaeaaaes Euros
o TVA (taux de 20 %) i oo Euros
LI Yo T} A=Y o T (=) 6 0 =TT T

Dans le cadre d’une sous-traitance déclarée en cours d’exécution du marché, le tableau ci-apres indique la
nature et le montant des prestations que j'envisage (ou nous envisageons) de faire exécuter par des sous-
traitants payés directement apres avoir demandé leur acceptation au maitre de I'ouvrage ; les sommes
figurant a ce tableau correspondent au montant maximal de la créance que le sous-traitant concerné pourra
présenter en nantissement ou céder :

Nature de la prestation Montant HT Montant TVA Montant TTC

Le montant maximal de la créance que je pourrai (nous pourrons) présenter en nantissement ou céder est
AINST A e € H.T. soit en lettres

REGLEMENT DES PRESTATIONS
5.1 Avance
Conformément aux dispositions du CCAP, le titulaire déclare :

[ ] Accepter I'avance
[ ] Refuser I'avance.

NB : Si aucune case n’est cochée, ou si les deux cases sont cochées, le pouvoir adjudicateur considérera que
I’entreprise renonce au bénéfice de I'avance

5.2 Mode de reglement

Par mandat administratif, le CROUS se libérera des sommes dues au titre du présent marché en faisant
porter leur montant par virement :

Si I’entreprise se présente seule : sur le compte ouvert au nom du titulaire

Nom de I’établissement bancaire :

Numéro de compte :

Et dont il fournit le RIP ou RIB
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En cas de groupement

Joindre l'annexe « répartition des prestations par nature du groupement » précisant la nature des
prestations du marché revenant a chacun, ddment complétée.

1) sur le compte de chacun des cotraitants si les prestations sont individualisées, chacun fournissant un RIP
ou RIB

2) sur le compte unique du groupement si les prestations ne sont pas individualisées
Nom de I'établissement bancaire :

Numéro de compte :
|:| Le compte existant déja, le groupement fournit le RIP ou RIB

|:| Le compte n’existant pas encore, le groupement s’engage a I'ouvrir et a fournir le RIP ou RIB avant
notification du marché.

DELAIS D’EXECUTION

Les délais d’exécution des prestations sont fixés a réception de la signature du Marché, avec un achevement
prévisionnel des travaux en Ao(t 2027.
La durée prévisionnelle de la mission est la suivante :

Phase PRO/DCE : 6 semaines

Phase travaux : 12 mois

Phase levée des réserves : 1 mois

CESSION DE CREANCES

Le titulaire demande la mention d’exemplaire unique lors de la notification du marché.
1 Oui 1 Non
(Cocher la case correspondante)

Fait en un original a ,le
Lu et approuvé

Le Titulaire du marché
(Ou le mandataire du groupement diiment habilité
A défaut d’habilitation, signature des cotraitants)

(Signature et cachet de I'entreprise)

3 Si le document n’est pas daté, la date retenue sera celle de réception de I’offre par le CROUS
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Copie certifiée conforme a I'original délivrée en unique exemplaire pour étre remise a I'établissement de
crédit en cas de cession ou de nantissement de créances consentis conformément a la loi no 81-1 du 2
janvier 1981 modifiée facilitant le crédit aux entreprises.
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Répartition des prestations par nature du groupement
Annexe 1 a I'acte d’engagement

MARCHE AMO réhabilitation lourde du batiment MONPLAISIR D

Montant par
Société cotraitant si
Nom et adresse. tampon Nature des prestations | groupement conjoint Paiements a effectuer a:
. pon, réalisées ou prestation
date et signature s .
individualisée en
groupement solidaire
1% COTRAITANT - MANDATAIRE Nom de I'établissement bancaire :
Numeéro de compte :
28me COTRAITANT Nom de I'établissement bancaire :
Numéro de compte :
3éme COTRAITANT Nom de I'établissement bancaire :
Numeéro de compte :
4&me COTRAITANT Nom de I'établissement bancaire :
Numéro de compte :
5¢me COTRAITANT Nom de I'établissement bancaire :
Numéro de compte :
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