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Commune de Creissan 
Mairie 

7 Rue de la République 
34 370 CREISSAN 

 
Tel : 04.67.93.75.41 
Fax : 04.67.93.85.28 

 

 

 

MISSION D’ASSISTANCE TECHNIQUE  
POUR L’EXPLOITATION DES INSTALLATIONS 

 

 D’ASSAINISSEMENT COLLECTIF (lot n°1) 

 

 

ACTE d’ENGAGEMENT 
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LOT n° 1 
 

Article 1 : contractant 

 
Je soussigné 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

Après avoir produit toutes les attestations et tous les documents prévus à l’article 45 du code 
des marchés publics. 
 
M’engage, sans réserve et conformément aux conditions, clauses et prescriptions imposées 
dans les documents composant le marché à exécuter la mission de prestation de service 
que constitue la présente offre. 
 

Article 2 : offre 

 2.1 Conditions générales de prix 

 
L’offre de prix est établie sur la base des conditions économiques en vigueur au mois de mai 
de l’année 2019. 
 

2.2 Missions et honoraires 

 
Les missions à réaliser sont celles définies dans le CCTP.  
Chaque intervention pourra faire l’objet d’un paiement à l’issue de sa réalisation. Si les 
conditions techniques de réalisation ne permettent pas le découpage en phase tel que prévu, 
ou sur demande du prestataire et après accord du maître d’ouvrage, une autre modulation 
de la rémunération pourra être retenue. 
 
 
Lot n °1 : Assainissement 
 
Prestations de base : 
 

Nature des prestations  * Montant prévisionnel sur 5 ans 

Assistance technique pour l’exploitation de 
la station d’épuration 

 

Assistance technique pour l’exploitation du 
réseau d’assainissement 

 

* Le détail des montants financiers de chaque élément de mission est précisé dans le 
Bordereau des Prix. 
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Prestations complémentaires si nécessaire (interventions d’urgence…) 
 

- Coût horaire intervention : 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 
 
 

Article 3 : paiement 

 
Le maître d’ouvrage se libérera des sommes dues au titre du marché après vérification de 
l’envoi de l’ensemble des pièces nécessaires pour régler le prestataire au crédit du compte 
ci-dessous 
 

Compte ouvert au nom de   

Numéro du Compte  Clé RIB  

Banque  

Code banque  Code Guichet  

Adresse 
 
 

 

CP  VILLE  

 
Avance forfaitaire : 

 
- Le titulaire du marché demande à bénéficier de l'avance forfaitaire  

 (dans la limite de 5 % du montant, TTC, des prestations et suivant 
les modalités fixées par l'article 87 du Code des Marchés Publics). 

- Le titulaire du marché refuse le versement de l'avance forfaitaire  
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Fait en 3 originaux à   , le   2019. 
 
 
 
 
 

Le Prestataire Le Maître d’Ouvrage 
(cachet et signature) 

Faire précéder de la mention « lu et 
approuvé » 

(cachet et signature) 
Faire précéder de la mention « lu et 

approuvé » 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
Le présent marché a été notifié le    2019. 



Acte d’Engagement  Procédure adaptée 

 5 

ANNEXE A L’ACTE D’ENGAGEMENT 

 
EN CAS DE SOUS-TRAITANCE (1) 
 
 
Demande d’acceptation d’un sous-traitant et d’agrément des conditions de paiement du 
contrat de sous-traitance (2) 
 
ANNEXE N° .............. 
 
MARCHE : .............................................................................................................. 
 
* titulaire : ................................................................................................................ 
 
* objet : .................................................................................................................... 
 
 
PRESTATIONS SOUS-TRAITEES 
* nature : .................................................................................................................. 
 
* montant en euros T.V.A. comprise : .................................................................................... 
 
 
SOUS-TRAITANT 
* nom, raison ou dénomination sociale :  
 ........................................................................................................................ 
 
* entreprise individuelle ou forme juridique de la société :  
 ........................................................................................................................ 
 
* numéro d’identité d’établissement (SIRET) :  
 ........................................................................................................................ 
 
* numéro d’inscription au registre du commerce et des sociétés ou au répertoire des métiers 
  ........................................................................................................................ 
 
* adresse :  
 ........................................................................................................................ 
 
 ........................................................................................................................ 
 
* compte à créditer (établissement de crédit, agence ou centre, numéro de compte) :  
 ........................................................................................................................ 
 
 ........................................................................................................................ 
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CONDITIONS DE PAIEMENT DU CONTRAT DE SOUS-TRAITANCE 
* modalités de calcul et de versement des avances et acomptes :  
 ........................................................................................................................ 
 
 ........................................................................................................................ 
 
* date (ou mois) d’établissement des prix : .............................................................. 
 
* modalités de variation des prix : ............................................................................ 
 
* stipulations relatives aux délais, pénalités, primes, réfactions et retenues diverses :  
 ........................................................................................................................ 
 
 ........................................................................................................................ 
 
* personne habilitée à donner les renseignements prévus à l’art. 192 du C.M.P. :  

Monsieur le Maire  
 
* comptable assignataire des paiements :  

Trésor Public de Capestang 
 
 
 
 
 
La personne responsable du marché,   L’entrepreneur,  Le mandataire, 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(1)  Cette annexe au cadre A.E. - type constitue un modèle à utiliser, pour l’établissement de 
leurs propositions, par les entrepreneurs concurrents en vue de désigner dans le marché, les 
sous-traitants qui seront payés directement. Lorsque l’entrepreneur ayant conclu le contrat 
de sous-traitance sera un cotraitant, sa signature sur l’annexe de l’A.E. devra être suivie par 
celle du mandataire. 
(2)  Pièce jointe à compléter. 
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DECLARATION SUR L’HONNEUR DU SOUS-TRAITANT 

 

Le signataire affirme qu’il ne tombe pas (ou que la Société pour laquelle il intervient ne 
tombe pas) sous le coup des interdictions découlant des articles 44, 45 et 47 du Code des 
Marchés Publics concernant les liquidations, faillites personnelles, les infractions au Code 
Général des Impôts, les interdictions d’ordre législatif, réglementaire ou de justice. 
 
Il atteste sur l’honneur qu’il n’a pas fait l’objet au cours des cinq dernières années d’une 
condamnation inscrite au bulletin n° 2 du casier judiciaire pour les infractions visées aux 
articles L 324-9, L 324-10, L 341-6, L 125-1, et L 125-3 du Code du travail. 
 
Il atteste sur l’honneur qu’il n’a pas l’intention de faire appel pour l’exécution des prestations 
à des salariés de nationalité étrangère. 
 
Il atteste sur l’honneur qu’il a l’intention de faire appel pour l’exécution des prestations à des 
salariés de nationalité étrangère et certifie que ces salariés sont ou seront autorisés à 
exercer une activité professionnelle en France. 
 
 
 
 
Fait à ……………………………………………,  
Le ………………………………………………… 
 
 
 
 
Le signataire 
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Commune de Creissan 
Mairie 

7 Rue de la République 
34 370 CREISSAN 

 
Tel : 04.67.93.75.41 
Fax : 04.67.93.85.28 

 

 

 

MISSION D’ASSISTANCE TECHNIQUE  
POUR L’EXPLOITATION DES INSTALLATIONS 

 

 D’EAU POTABLE (lot n°2) 

 

 

ACTE d’ENGAGEMENT 
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LOT n° 2 eau potable 
 

Article 1 : contractant 

 
Je soussigné 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

Après avoir produit toutes les attestations et tous les documents prévus à l’article 45 du code 
des marchés publics. 
 
M’engage, sans réserve et conformément aux conditions, clauses et prescriptions imposées 
dans les documents composant le marché à exécuter la mission de prestation de service 
que constitue la présente offre. 
 

Article 2 : offre 

 2.1 Conditions générales de prix 

 
L’offre de prix est établie sur la base des conditions économiques en vigueur au mois de mai 
de l’année 2019. 
 

2.2 Missions et honoraires 

 
Les missions à réaliser sont celles définies dans le CCTP.  
Chaque intervention pourra faire l’objet d’un paiement à l’issue de sa réalisation. Sur 
demande du prestataire et après accord du maître d’ouvrage, une autre modulation de la 
rémunération pourra être retenue (trimestrielle, semestrielle…). 
 
Lot n °2 : Eau potable 
 
Prestations de base 
 

Nature des prestations * Montant prévisionnel sur 5 ans 

Assistance technique pour le suivi du chlore 
dans l’eau distribuée 

 

Assistance technique pour l’exploitation des 
forages et  bassins de stockage 

 

Assistance technique pour l’exploitation du 
réseau de distribution 

 

 
* Le détail des montants financiers de chaque élément de mission est précisé dans le 
Bordereau des Prix. 
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Prestations complémentaires si nécessaire (interventions d’urgence…) 
 

- Coût horaire intervention : 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 

 

Article 3 : paiement 

 
Le maître d’ouvrage se libérera des sommes dues au titre du marché après vérification de 
l’envoi de l’ensemble des pièces nécessaires pour régler le prestataire au crédit du compte 
ci-dessous 
 

Compte ouvert au nom de   

Numéro du Compte  Clé RIB  

Banque  

Code banque  Code Guichet  

Adresse 
 
 

 

CP  VILLE  

 
Avance forfaitaire : 

 
- Le titulaire du marché demande à bénéficier de l'avance forfaitaire  

 (dans la limite de 5 % du montant, TTC, des prestations et suivant 
les modalités fixées par l'article 87 du Code des Marchés Publics). 

- Le titulaire du marché refuse le versement de l'avance forfaitaire  
 
 
 

Fait en 3 originaux à   , le   2019. 
 
 
 
 
 

Le Prestataire Le Maître d’Ouvrage 
(cachet et signature) 

Faire précéder de la mention « lu et 
approuvé » 

(cachet et signature) 
Faire précéder de la mention « lu et 

approuvé » 
 

 
 
 
 
 
 

 

 
Le présent marché a été notifié le    2019. 
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ANNEXE A L’ACTE D’ENGAGEMENT 

 
EN CAS DE SOUS-TRAITANCE (1) 
 
 
Demande d’acceptation d’un sous-traitant et d’agrément des conditions de paiement du 
contrat de sous-traitance (2) 
 
ANNEXE N° .............. 
 
MARCHE : .............................................................................................................. 
 
* titulaire : ................................................................................................................ 
 
* objet : .................................................................................................................... 
 
 
PRESTATIONS SOUS-TRAITEES 
* nature : .................................................................................................................. 
 
* montant en euros T.V.A. comprise : .................................................................................... 
 
 
SOUS-TRAITANT 
* nom, raison ou dénomination sociale :  
 ........................................................................................................................ 
 
* entreprise individuelle ou forme juridique de la société :  
 ........................................................................................................................ 
 
* numéro d’identité d’établissement (SIRET) :  
 ........................................................................................................................ 
 
* numéro d’inscription au registre du commerce et des sociétés ou au répertoire des métiers 
  ........................................................................................................................ 
 
* adresse :  
 ........................................................................................................................ 
 
 ........................................................................................................................ 
 
* compte à créditer (établissement de crédit, agence ou centre, numéro de compte) :  
 ........................................................................................................................ 
 
 ........................................................................................................................ 
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CONDITIONS DE PAIEMENT DU CONTRAT DE SOUS-TRAITANCE 
* modalités de calcul et de versement des avances et acomptes :  
 ........................................................................................................................ 
 
 ........................................................................................................................ 
 
* date (ou mois) d’établissement des prix : .............................................................. 
 
* modalités de variation des prix : ............................................................................ 
 
* stipulations relatives aux délais, pénalités, primes, réfactions et retenues diverses :  
 ........................................................................................................................ 
 
 ........................................................................................................................ 
 
* personne habilitée à donner les renseignements prévus à l’art. 192 du C.M.P. :  

Monsieur le Maire  
 
* comptable assignataire des paiements :  

Trésor Public de Capestang 
 
 
 
 
 
La personne responsable du marché,   L’entrepreneur,  Le mandataire, 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(1)  Cette annexe au cadre A.E. - type constitue un modèle à utiliser, pour l’établissement de 
leurs propositions, par les entrepreneurs concurrents en vue de désigner dans le marché, les 
sous-traitants qui seront payés directement. Lorsque l’entrepreneur ayant conclu le contrat 
de sous-traitance sera un cotraitant, sa signature sur l’annexe de l’A.E. devra être suivie par 
celle du mandataire. 
(2)  Pièce jointe à compléter. 
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DECLARATION SUR L’HONNEUR DU SOUS-TRAITANT 

 

Le signataire affirme qu’il ne tombe pas (ou que la Société pour laquelle il intervient ne 
tombe pas) sous le coup des interdictions découlant des articles 44, 45 et 47 du Code des 
Marchés Publics concernant les liquidations, faillites personnelles, les infractions au Code 
Général des Impôts, les interdictions d’ordre législatif, réglementaire ou de justice. 
 
Il atteste sur l’honneur qu’il n’a pas fait l’objet au cours des cinq dernières années d’une 
condamnation inscrite au bulletin n° 2 du casier judiciaire pour les infractions visées aux 
articles L 324-9, L 324-10, L 341-6, L 125-1, et L 125-3 du Code du travail. 
 
Il atteste sur l’honneur qu’il n’a pas l’intention de faire appel pour l’exécution des prestations 
à des salariés de nationalité étrangère. 
 
Il atteste sur l’honneur qu’il a l’intention de faire appel pour l’exécution des prestations à des 
salariés de nationalité étrangère et certifie que ces salariés sont ou seront autorisés à 
exercer une activité professionnelle en France. 
 
 
 
 
Fait à ……………………………………………,  
le ………………………………………………… 
 
 
 
 
Le signataire 
 
 
 
 


