DIRECTION DR8 AFFAIRES JURIDIQUES

En cas de candidature groupée, remplir un seul acle d'engagament pour le groupement. i peut &tre transmis par voie électronique. L'offre est
rédigée en francais.

Le candidat remplit un imprimé poyr chague nﬂ.ﬂu gu option.

Cet acte d'engagement correspond:

X au(x) lot(s) de la procédure de paseation du marché ou de I'accord cadre suivants : n®1-2-3-4-5-6-7-8-
9-10-11-12 et 13

(]  atous les lots de la procédure de passation du marché ou de I'accord cadre

O aumarché giobal/ & l'ensemble de I'accord-cadre (cas des marchés non afiotis)

[©  aloffre de base ; O aroption suivante
(O  ala variante suivants

A Procédure o forme du et A ASRARGH

]  Marché public
(] Accord-cadre
] Marché subséquent & un accord cadre

Indiquer la ou les référance(s) des articles et alindas du code des marchés publics dont if est fait application

Pour un accord cedre, indiqusr s& durée

B - Identification de Pacheteur ;i

Reprandre le contenu de la mention relative & I'dentilé de l'acheteur figurant dans l'avis d’aqpel public & la concurrence.
Indiquer : adresse, téldphone, télécopleur, courrlel, ls cas dohéant, le service en charge de Fexécution du marche

AE du marché n°

MINISTERE DE L'ECONOMIE
DES FINANCES ET DE L’INDUSTRIE



' Nom, prénom, qualité du signataire du marché/de Paccord-cadre :

Personne habilitée a donner les renseignements prévus a larticle 109 du code des marchés publics :

Indiquer nom, adresse, téléphone, télécopie, courriel

= Designation, adresse, téléphone du comptable assignataire (oindre une annexe récapitulative en cas de pluralité de
compiables) .

¢z Imputation budgétaire :

DC8.

Le délai maximum de paiement, sur leque! 'acheteur s’engage, estde............oooovveceiiviereeine e,

il ne peut élre supérieur & 45 jours, sauf pour les établissements publics de santé et les établissements du service de santé des
armées, pour lesquels il est fixé & 50 jours maximum. En cas de dépassement de ce délai contractuel, le taux des intéréts moraloires applicable
st le taux de lintérét légal en vigueur & la date 4 laquelle les intéréts moratoires ont commencé & counr augmenté de deux points.

D1. Nom, prénom et qualité du signataire :
[] agissant pour mon propre compte.

< agissant pour le compte de la société ~
TRANSGOURMET ILE DE FRANCE 1- 11 rue du Puits Dixme SENIA 524 94577 ORLY Cedex
[J agissant pour le compte de |a personne publique candidate - indiquer le nom, Fadresse -
QU, s'il sagit d’'un groupement
9

[} agissant en tant que membre du groupement

[] groupement solidaire (] greupement conjoint

identifier chacun des membres du groupement en indiquant le nom, l'adresse -
indiquer le nom et l'adresse du mandataire désigné pour réprésenter l'ensemble des membres du groupement
et coordonner les prestations '

ou
(3 agissant en tant que mandataire habilité & signer I'offre du groupement par I'ensemble de ses
membres ayant signé le document d’habilitation en date du..............
[1 groupement solidaire O groupement conjoint
[  mandataire solidaire
[] mandataire non solidaire
D2. Engagement du candidat

Apres avoir pris connaissance des documents constitutifs du marché/de I'accord cadre) ,
Je m'engage, sur la base de mon offre

(] J'engage le groupement dont je suis mandataire, sur la base de I'offre du groupement
[ L'ensemble des membres du groupement s’engagent, sur la base de I'offre du groupement

(cocher la case correspondante)




et conformément aux documents susmer;ltionnés, a livrer les fournitures demandées ou a exécuter les prestations
demandées aux prix indiqués ci-dessous

Cette offre, exprimée en euros, porte seit :
a) — sur le marché suivant :

-+ Objet du marché Reprendre e contenu de la mention relative 4 'objet du marché qui figure dans f'avis d'appel public & la concurrence
Achats de « fournitures d’épicerie » pour 80 établissements publics des académies de Paris et Créteil.

: Montant de |'offre

MONEBNE OIS TVAZ ... et eenes s veeee s s e reeeeeeen Voir tableaux ci-joint
TAUX A8 18 TVAT ettt r st
MONEANE TTC? ....oooveocmeveeees s sissesese e s

b} - sur Je ou les lots suivants : - Cette partie est & renseigner pour chacun des lofs

+ Objet du marché
Reprendre le contenu de la mention relative a l'objet du marché qui figure dans f'avis d'appel public & ia concurrence

- Montant de l'offre pour le lot n° ......, portant sur :

MOt BOTS TV A 2. oo,
TAUX A€ 18 TVA 2 oo e eees s eeeee e et

MONEANE TTC 2 oo

¢) - sur laccord-cadre suivant

i Objet de 'accord-cadre
Reprendre le contenu de fa mention relafive & objet de I'accord cadre qui figure dans Favis d'appel public a la concurrence
Indiquer a minima les modalités de détermination du prix.

1

Si les prix doivent prendre la forme d'une liste, créer une annexe financiére

Le montant du marché qui comporte des prix unitaires est calculé par référence 4 la quantité estimée dans I'avis d'appel public 4 la concurrence (cf rubrique 12.1
ge I'AAPC)

Ne pas remplir lorsque les régles de TVA infracommunautaire prévoient le paiement de la TVA par I'acheteur, Dans ce cas, celui-ci doit indiquer son numéro
d'identification au tilulaire avant la date ds facturation

'AE dumarché n®

ge: 3




Da3. Combtel (s) a'créditer - Joindre un ou des refevé(s) didentité bancaire ou postal
Numéro : 30007 / 53003 / 04099320000 / 66

Bangue : NATIXIS - BORDEAUX

Centre de chéques postaux de :

D4. Avance:

Je renonce au bénéfice de 'avance

B Oui [0 Non

Le bénéficiaire de l'avance est informé gque la collectivité territoriale : (articles 89 et 90 du code des marchés
publics)

[]  Demande (obligatoirs si favance est supérieure 4 30%) ]  Ne demande pas
la constitution d’une garantie & premiére demande pour tout ou partie du remboursement de 'avance.

D5. Délai d’exécution

Le délai d'exécution du marché estde .................. MOIS OU jours (rayer la mention inutite} & compter de :

[] ladate de notification du marché
[0 ladate de netification de I'ordre de service
[, ladate de début d'exécution prévue par le marché lorsqu’elle est postérieure a la date de notification

D6. Durée de validité de Poffre

Le présent engagement me lie pour la durée de validité des offres indiquée au réglement de la consultation ou
dans l'avis d'appel public & la concurrence

D?7. origine et part des fournitures :
Marchés de fournitures : article 159 du code des marchés publics :
<  Pays de 'Union européenne, France COMPISE : .......ouwiee e eeeeee e eeee e %.

[0 Pays membre de I'Organisation mondiale du commerce signataire de Paccord sur les marchés publics
{(Union européenneexclue) . .........ccoooveeveei e %,

(O Autre: .o %.

A Orly , le 1°" décembre 2008.

( TRANSGOURMET ILE DE FRANCE
SAS au capital de 1.000.000 €

1/%1 rue du Pults Dbxme

Sénia 624

94577 ORLY CEDEX

RCS CRETEI B 421 104 936 00024
Tél. : 0828 101 720 (0,12 € TTC/MN)

' LS:"“:'F‘E‘%;SG espbnsable Marchés Publics




..bcs

La présente offre est acceptée :
[0  ence quiconcerne la totalité du marché global ou, en cas de marché alloti, la totalité des lots

ﬁ en ce qui concerne les lots ci-apres seulement | ; ?’-———-—""‘ ........................
(indiquer les lots pour lesquels le candidat est retenu)

pour un montant total de : '40434/1/99 HR-TTC.

Le présent acte d'engagement est constitué de : Oui | Non
indiquer, parmi les annexe(s) énumérée(s) ci-aprés, celles qui constituent ie présent acte d'engagement

» Lettre de candidature et habilitation du mandataire par ses co-traitants ou DC4

» Deéclaration du candidat ou DC5

» ANNEXE n° ... : demandes de précisions ou compléments sur la teneur des offres ou DC11 [

» ANNEXE n° ... : mise au peint du marché ou DC12

» Annexe relative a la présentation d'un sous-traitant ou DC13

¥ Autres : préciser :

Pour Etat et ses établissements :

visa ou avis

de l'autorité chargée du contréle financier

mo Y de D ..o.f./le_o_é_.‘

“F.No

fication du marché au titulaire’ =

1 . -
_Date et signature originales.

/AE du marchén® |




# En cas de remise contre récépissé :
Le titulaire signera la formule ci-dessous :
« Regu a titre de notification une copie du présent marché »

A e B
Signature du titulaire ‘

# En cas d'envoien LR AR :

Coller dans ce cadre l'avis de réception postal, daté et signé par le titulaire

R ’ - o
o RECOMMANDE : —_
TR N T ; AVIS DE RECEPTION caroere —
A | A \1 d T L ."—\"&'"".5{’ L g " numéradelenvai: 1A Q02 484 7812 8 '
: /! —
; [‘\Jéb;-\wif\ w Nodr 020 OG5 PR
7 Rl Crclese é oo

S MOsE Nou 1A RT

25 I

Ao A Avrtre s U Qo (}ulfﬁ:ru

7531'*} PP(‘R\S Cﬂo(ﬂ«/‘/{

1 . . . .
A remplir par l'acheteur (personne compétente pour signer le marché) en original sur une photocopie.

e fivd

TR

5




_G. Nantissement ou cession de créances’
' {Conformément & f'article 106 du code des marchés publics, if est pbssible d'utiliser soit une copie de ]brfgina! du marché, soit fe certificat de
cessibilité conforme au modéle figurant en annexe & l'arrété du 28 aodt 2006)

= Copie délivrée en unique exemplaire pour étre remise & |'établissement de crédit ou au bénéficiaire de la
cession ou du nantissement de droit commun en cas de cession ou de nantissement de créance de ;

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

3 [ La partie des prestations que le titulaire n'envisage pas de confier a des sous-traitants bénéficiant du
paiement direct, est de (indiqusr le montant en chiffres et en leftres ) :

et devant 8tre BXECULER PaI ... e e en qualité de :

(] membre d'un groupement d'entreprise [  sous-traitant

Designation, adresse, téléphone du comptable assignataire (si plusieurs comptables assignataires sont prévus, Facheteur fournit
autant de certificats de cessibilité quil y a de comptables en précisant sur chaque document le nom du comptable auquel if doit éire remis.
Chaque document ne mentionne que la part de la créance fotale que le complable auguel if est transmis est appelé a metire en paiement
(article 106 du code des marchés publics) :

A le 2

Signature

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

La part de prestations que le titutaire n'envisage pas de confier & des sous-traitants bénéficiant du paiement direct
est ramenéefoortée A (indiquer f'unité monétaire d'exécution du marché et la montant en lettres) -

Montant initial :

-Ramené & :
Ou -Porté & :

A , le
Signature

Date de la derniére mise & jour : 05 04 2007

1
A remplir par 'acheteur (personne compétente pour signer le marchg) en original sur une photocopie.
Date et signature originales o
“AE du marché n°




