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Cadre réservé a l'acheteur

CONTRATN° |

NOTIFIELE ..o Do e, L e e e e,

Groupement Hospitalier des Territoires d'Auvergne
Etablissement support CHU de Clermont-Ferrand
58 Rue Montalembert
63003 CLERMONT-FERRAND
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1 - Préambule : Liste des lots

N° Intitulés lots séparés

1 PLATRERIE PEINTURE

2 MENUISERIES INTERIEURES

3 REVETEMENTS DE SOLS

4 CVC PLOMBERIE

5 ELECTRICITE COURANTS FORTS

6 ELECTRICITE COURANT FAIBLES (SSI -VDI)
7 PORTES AUTOMATIQUES

8 FLUIDES MEDICAUX

2 - ldentification de I'acheteur

Nom de l'organisme : CHU de Clermont-Ferrand établissement support du Groupement
Hospitalier des Territoires d'Auvergne

Personne habilitée a donner les renseignements relatifs aux nantissements et cessions de
créances : Madame la Directrice Générale du CHU de Clermont-Ferrand ou son représentant

Ordonnateur : Madame la Directrice Générale du CHU de Clermont-Ferrand ou son représentant

Comptable assignataire des paiements : Monsieur le Trésorier, 63-65 Boulevard Francois
Mitterrand, 63000 CLERMONT-FERRAND.

3 - Identification du co-contractant

Aprés avoir pris connaissance des piéces constitutives du marché indiquées a l'article "piéces
contractuelles" du Cahier des clauses administratives particuliéres qui fait référence au CCAG —
Travaux et conformément a leurs clauses et stipulations ;

O Le signataire (Candidat individuel),

Agissant €N QUANLE dE .........uuuvuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e
G m'engage sur la base de mon offre et pour mon propre compte ;

Nom commercial et dénomination SOCIAIE ........ceeenveeee e,

(1) Date et signature originales
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COUIMIBI L e

NUMETO de LEIEPNONE ... e et e et e e e e enees

NUMEIO 0B S R E T o oiiini ittt e et e et e e et e et e e eat e s estereeanreeararaerarees
0B AP ..o

Numéro de TVA intracommunautaire .......

O engage la SOCIete .......ccccceevevvvvvvennnn.

Nom commercial et dénomination sociale

COUIMIBI 2 e

NUMETO de LEIEPNONE ... e e e e et e e e e enees

NUMEIO 0B S R E T o oiiiei ittt e e e e et e et e e et e et e e eat s e et reeanreeanaraerrees
(@0 To [T\ PP

Numéro de TVA intracommunautaire .......

O Le mandataire (Candidat groupé),

Agissant en qualité de ..........cccccvvvvvinnninnns
désigné mandataire :

O du groupement solidaire
O solidaire du groupement conjoint
G non solidaire du groupement conjoint

Nom commercial et dénomination sociale

(1) Date et signature originales
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(70101 1 1= I PP

NUMETO de LEIEPNONE ... e et e et e e e e enees
NUMETD 8 SIRET ..ottt e et r e e e e e s s s eeeae s
(0o [ A PP

Numéro de TVA intraCOmMMUNAULAITE .........ceevveeviieiiieiiieiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeees

1) atteste sur I'honneur , en application du réglement (UE) 2022/576 du Conseil du 8 avril
2022 modifiant le réglement (UE) n° 833/2014 concernant des mesures restrictives eu égard aux
actions de la Russie déstabilisant la situation en Ukraine, interdisant I'attribution et la poursuite de
I'exécution de marchés publics et de contrats de concession avec des ressortissants russes et des
entités ou organismes établis en Russie, que la société citée ci-dessus :

- N’est pas détenue a plus de 50% de maniére directe ou indirecte par une entité établie sur
le territoire Russe ;

- N’agit pas pour le compte ou sur instruction d'une entité établie sur le territoire Russe ou
d'une entité détenue a plus de 50 % par une entité elle-méme établie sur le territoire Russe ;

- Ne fait pas appel pour l'exécution des marchés en cours avec le présent pouvoir
adjudicateur & un co-traitant établi sur le territoire Russe ;

- Ne fait pas appel pour l'exécution des marchés en cours avec le présent pouvoir
adjudicateur a un co-traitant dont l'entité est détenue a plus de 50% de maniére directe ou
indirecte par une entité établie sur le territoire Russe ;

- Ne fait pas appel pour l'exécution des marchés en cours avec le présent pouvoir
adjudicateur a un co-traitant dont l'entité agit pour le compte ou sur instruction d'une entité établie
sur le territoire Russe ou d'une entité détenue a plus de 50 % par une entité elle-méme établie sur
le territoire Russe ;

- Ne fait et ne fera pas appel pour I'exécution des marchés en cours avec le présent pouvoir

adjudicateur, a un sous-traitant, un fournisseur ou aux capacités d’'une entité établie sur le
territoire Russe, pour des prestations représentant plus de 10 % de la valeur du marché ;

- Ne fait et ne fera pas appel pour I'exécution des marchés en cours avec le présent pouvoir
adjudicateur a un sous-traitant, un fournisseur ou aux capacités d’'une entité détenue a plus de
50% de maniére directe ou indirecte par une entité établie sur le territoire Russe. Le cas échéant,
les prestations confiées a ce sous-traitant, fournisseur ou entité ne représentent et ne
représenteront pas plus de 10% de la valeur du marché ;

- Ne fait et ne fera pas appel pour I'exécution des marchés en cours avec le présent pouvoir
adjudicateur, a un sous-traitant, un fournisseur ou aux capacités d’'une entité, agissant pour le
compte ou sur instruction d'une entité établie sur le territoire Russe ou d'une entité détenue a plus

(1) Date et signature originales
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de 50 % par une entité elle-méme établie sur le territoire Russe. Le cas échéant, les prestations
confiées a ce sous-traitant, fournisseur ou entité ne représentent et ne représenteront pas plus de
10% de la valeur du marché

2) S'engage 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 60 jours & compter de la date limite de réception des offres.

4 - Dispositions générales

4.1 - Objet
Le présent Acte d'Engagement concerne :

Marché de travaux pour 'aménagement de la Salle N°10 (Loop-X)..

4.2 - 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.

4.3 - Forme de contrat
Il s'agit d'un marché ordinaire.

5 - Prix

Il est précisé que le candidat doit remettre autant d’actes d’engagement que de lots auxquels il
prétend. Les prestations seront remunérées, pour le lot a préciser par le candidat, par application
du prix global forfaitaire suivant :

[0 LA =Y AT (0 1= N

PRIX GLOBAL ET FORFAITAIRE exprimé en Euros pour le lot indiqué ci-dessus

Y/ Lo 0N = 1] o a Lo T R £ ) (=L TP

L Y/ o o) =Y A 1LY

o Montant toOULES TaXES COMPIISES I ..uviiiiiiiiiieeiitiee e e ettt e e e ettt e e e et e e e e bt e e e e e e e e e e ebaeeeesenbaeeeeaansees

MONTANT TTC QrTEEE @N IETEIES @ 1eveeeieieee ettt ettt ettt e tee e et aeeseeeesavaasseaaasenns

(1) Date et signature originales
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6 - Durée et Délais d'exécution

La durée du contrat est défini(e) au CCAP et ne peut en aucun cas étre modifié(e).

7 - 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 :

S0UVEIt AU NOM A & oo

PoUr les Prestations SUIVANTES : ...........uuuiiuuiiuuiieuiiiiiiniirineianeerr—————.-
DOMICIHALION & ..
Code DaNQUE : ...eeeieii s

(0700 [T 0|01 o3 o= A

I e [ o701 ] ) £

CIERIB : e

-0UVert au NOM A oo

PoUr les Prestations SUIVANTES : ...........uuuiruurumurrieeiriienrireneenneennneerennneeneennnn.s
DOMICIHALION & ..
Code DANQUE .o

COdE QUICNET & ..

N Do Lo oo 1 0] ) (= S

CIERIB e

En cas de groupement, le paiement est effectué sur *:
O un compte unique ouvert au nom du mandataire ;

O les comptes de chacun des membres du groupement suivant les répartitions indiquées en
(1) Date et signature originales
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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.

8 - Avance

Le candidat renonce au bénéfice de I'avance (cocher la case correspondante) :

Nota : Si aucune case n'est cochée, ou si les deux cases sont cochées, le pouvoir adjudicateur

considérera que l'entreprise renonce au bénéfice de l'avance.

9 - Nomenclature(s)

La classification conforme au vocabulaire commun des marchés européens (CPV) est :

Lot(s) | Code principal Description
PLATRERIE 01 45410000-4 | Travaux de platrerie
PEINTURE
PLATRERIE 01 45442100-8 | Travaux de peinture
PEINTURE
MENUISERIES 02 45421000-4  Travaux de menuiserie
INTERIEURES
MENUISERIES 02 45421100-5 | Pose de portes et de fenétres et éléments
INTERIEURES accessoires
REVETE(';/'LESNTS DE 03 45432100-5 | Travaux de pose de revétements de sols
04 45331000-6 | Travaux d’installation de matériel de
CVC PLOMBERIE chauffage, de ventilation et de
climatisation
ELECTRICITE 05 45311000-0 | Travaux de céblage et d’installation
COURANTS FORTS électriques
ELECTRICITE 06 45311000-0 | Travaux de cablage et d’installation
COURANT FAIBLES alectriques
(SSI-VDI) q
PORTES 07 45421131 Pose de portes
AUTOMATIQUES
FLUIDES 08 45215140 Travaux de construction d'équipements
MEDICAUX

hospitaliers

(1) Date et signature originales
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10 — Signature

ENGAGEMENT DU CANDIDAT

J'affirme (nous affirmons) sous peine de résiliation du marché a mes (nos) torts exclusifs que la
(les) société(s) pour laquelle (lesquelles) jinterviens (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.

Fait en un seul original

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

ACCEPTATION DE L'OFFRE PAR LE POUVOIR ADJUDICATEUR

Signature du représentant du pouvoir adjudicateur.

(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 :

[ ] Latotalité 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) :

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

et deVvant Btre EXECULEE PAI .......oiii ittt eae s 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

DENomINation SOCIAIE & ....ovver it e
SIRET & ot e Code APE............
N° TVA iNtraCommMUNAULAITE & ....vvvieeer e e eaens

AU B S S & ettt it et e e e

DENOMINation SOCIAIE & ..ot e
SIRET & o Code APE............
N° TVA INtraCommUNAULAIre & .....ovveiiriiie e veeieeaenns

AT B S S & ittt e e

DENOMINation SOCIAIE & . ..o e,
SIRET & o Code APE............

N° TVA INtraCcCommuUNAULAIre & .....ovvviirireieiirieieeenns
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DENOMINAtiON SOCIAIE & ..ot e e,
SIRET & o, Code APE............

N° TVA INtraCommuNaUtaire & ....oevveieeeeeireinieeinaneens

Totaux
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