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RETURN BIDS TO:
RETOURNER LES SOUMISSIONS À:
Bid Receiving Public Works and Government 
Services Canada/Réception des soumissions 
Travaux publics et Services gouvernementaux 
Canada
1713 Bedford Row
Halifax, N.S./Halifax, (N.É.)
B3J 1T3
Bid Fax: (902) 496-5016

CCC No./N° CCC - FMS No./N° VME

SOLICITATION AMENDMENT
Time Zone

MODIFICATION DE L'INVITATION  
02:00 PM
2016-02-02

Fuseau horaire
Atlantic Standard Time
AST

Destination: � Other-Autre:

FAX No. - N° de FAX
(902) 496-5016

Issuing Office - Bureau de distribution

Atlantic Region Acquisitions/Région de l'Atlantique 
Acquisitions
1713 Bedford Row
Halifax, N.S./Halifax, (N.É.)
B3J 3C9
Nova Scot

indicated, all other terms and conditions of the Solicitation
The referenced document is hereby revised; unless otherwise

remain the same.

les modalités de l'invitation demeurent les mêmes.
Ce document est par la présente révisé; sauf indication contraire,

Instructions:  Voir aux présentes

Instructions:  See Herein

Delivery Required - Livraison exigée Delivery Offered - Livraison proposée

Vendor/Firm Name and Address

Comments - Commentaires

Raison sociale et adresse du
fournisseur/de l'entrepreneur

Title - Sujet
Storage Towers/Desks
Solicitation No. - N° de l'invitation
W355B-161524/A

Client Reference No. - N° de référence du client

W355B-16-1524
GETS Reference No. - N° de référence de SEAG

PW-$HAL-219-9722

File No. - N° de dossier

HAL-5-75215 (219)

Solicitation Closes - L'invitation prend fin
at - à
on - le
F.O.B. - F.A.B.

Plant-Usine:

Address Enquiries to: - Adresser toutes questions à:

Richard, Linda K.
Telephone No. - N° de téléphone

(902) 496-5261 (    )

Destination - of Goods, Services, and Construction:
Destination - des biens, services et construction:

hal219
Buyer Id - Id de l'acheteur  

Vendor/Firm Name and Address
Raison sociale et adresse du fournisseur/de l'entrepreneur

Facsimile No. - N° de télécopieur
Telephone No. - N° de téléphone

Name and title of person authorized to sign on behalf of Vendor/Firm
(type or print)
Nom et titre de la personne autorisée à signer au nom du fournisseur/
de l'entrepreneur (taper ou écrire en caractères d'imprimerie)

Signature Date

2015-12-29
Date 
001
Amendment No. - N° modif.

Page 1 of - de 1



N° de l'invitation - Solicitation No. N° de la modif - Amd. No.  Id de l'acheteur  - Buyer ID  
W355B-161524 001 hal219 
 N° de réf. du client -  Client Ref. No. File No. - N° du dossier N° CCC / CCC No./ N° VME - FMS  
W355B-16-1524 HAL-5-75215  

 

Page 1 of - de 6 
 
 

 
 

 
MODIFICATION 001 
 
 
 
Cette modification est émise pour refléter les changement suivants. 

1. SOUS L’ANNEXE « A »  ARMOIRES DE RANGEMENT PERSONNELLES 

 
Supprimer : 
 

a. Le présent devis porte sur la fourniture, la livraison et l’installation de soixante-quatorze (74) 
armoires de rangement personnelles verticales. 

 
Insérer : 
 

a. Le présent devis porte sur la fourniture, la livraison et l’installation de quarante (40) armoires 
de rangement personnelles verticales. 

 

 
2. SOUS L’ANNEXE « B »  BASE DE PAIEMENT 
 
Supprimer : en total 
 
Insérer : la suivante 
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ANNEXE B 

BASE DE PAIEMENT 
 

Prix unitaires fermes assortis de frais de ___ % pour toute livraison et installation.  
 
 
GROUPE 1 -  TABLES À HAUTEUR RÉGLABLE (BASE SEULEMENT) 
 

Tableau I – Produit 
A B C D E F 

Produit Description du produit Unité 
 

Qté Prix unitaire 
ferme 

proposé par 
le 

soumission-
naire 

 

Total calculé 
(D x E) 

$ 

 
1 

Tables à hauteur réglable (base seulement) CH 60   

Total du tableau I – Produit  

 
 

Tableau II – Livraison 
A D H I J K L M N 

Produit Quantité Lieu de 
livraison 

obligatoire 
 
 
 

Dates de 
livraison 

obligatoires 
 
 
 

Le 
soumis-
sionnaire 
s’engage 

à 
respecter 
les dates 

de 
livraison 
(oui/non) 

 
 

Heures de 
livraison 

obligatoires
 – 
 

de 9 h à 
17 h  

 

Le soumis-
sionnaire 

s’engage à 
respecter 
les heures 
de livraison 
(oui/non) 

 

Frais de 
livraison 
fermes 

proposés 
par le 

soumis-
sionnaire 

 
 

% (de E) 

Total 
calculé 

(D x E x M) 
$ 

 
1 

 
60 

 
FMF 
Cape 
Scott 
HMC 

Dockyard, 
Halifax 

 
2016-03-

31 

     

 
Total du tableau II – Livraison 
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Tableau III – Installation 
A D O P Q E S T Unité 

Produit Quantité Lieu 
d’instal-
lation 

obliga-
toire 

 
 

 

Date 
provisoire 
du début 

de 
l’installa-

tion 
  
 
 
 
 

Le 
soumis-
sionnaire 
s’engage 

à 
respecter 
la date 
d’instal-
lation 

(oui/non) 
 

Heures 
d’installa-

tion 
obligatoires

 – 
 

de 9 h à 
17 h 

 

Le soumis-
sionnaire 

s’engage à 
respecter 
les heures 
d’installa-

tion 
(oui/non) 

 

Frais 
d’instal-
lation 

fermes 
proposés 

par le 
soumis-

sionnaire 
 
 
 

% (de E) 

Total 
calculé 

(D x E x T) 
$ 

 
1 

 
60 

 
FMF 
Cape 
Scott 
HMC 

Dockyard 

 
2016-03-31 

     

 
Total du tableau III – Installation 
 

 

 
 
 
 
 
Évaluation du prix de la soumission pour 
les tables (Groupe 1) 

  

1 Coût total des produits 
(tableau I) 

$   
 

2 Coût total de la livraison 
(tableau II)  
 

$   

3 Coût total de 
l’installation (tableau III) 

$   

4 Prix évalué total $ 
 

  

5 Taxes applicables, TVH 
_____% 

$   

6 Prix total groupe 1  
 

$   
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GROUPE 2 -  ARMOIRE DE RANGEMENT PERSONNELLE 

 

Tableau I – Produit 
A B C D E F 

Produit Description du produit Unité 
(CH) 

Qté Prix unitaire 
ferme 

proposé par 
le 

soumission-
naire 

 

Total calculé 
(D x E) 

$ 

 
2 

 
Armoire de rangement personnelle, ouverture 
de la porte gauche  
 
Numéro de modèle _________________ 
 
Nom du modèle _____________________ 

 
CH 

 
20 

  

3 Armoire de rangement personnelle, ouverture 
de la porte gauche  
 
Numéro de modèle _________________ 
 
Nom du modèle _____________________ 

 
CH 

 
20 

  

Total du tableau I – Produit  

 
 

Tableau II – Livraison 
A D H I J K L M N 

Produit Quantité Lieu de 
livraison 

obligatoire 
 
 
 

Dates de 
livraison 

obligatoires 
 
 
 

Le 
soumis-
sionnaire 
s’engage 

à 
respecter 
les dates 

de 
livraison 
(oui/non) 

 
 

Heures de 
livraison 

obligatoires
 – 
 

de 9 h à 
17 h  

 

Le soumis-
sionnaire 

s’engage à 
respecter 
les heures 
de livraison 
(oui/non) 

 

Frais de 
livraison 
fermes 

proposés 
par le 

soumis-
sionnaire 

 
 

% (de E) 

Total 
calculé 

(D x E x M) 
$ 

 
2 

 
20 

 
FMF 
Cape 
Scott, 
HMC 

Dockyard, 
Halifax 

 
2016-03-

31 
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2 

 
20 

 
FMF 
Cape 
Scott, 
HMC 

Dockyard, 
Halifax 

 
2016-03-

31 

     

 
Total du tableau II – Livraison 

 

 
 
 

Tableau III – Installation 
A D O P Q E S T Unité 

Produit Quantité Lieu 
d’instal-
lation 

obliga-
toire 

 
 

 

Date 
provisoire 
du début 

de 
l’installa-

tion 
  
 
 
 
 

Le 
soumis-
sionnaire 
s’engage 

à 
respecter 
la date 
d’instal-
lation 

(oui/non) 
 

Heures 
d’installa-

tion 
obligatoires

 – 
 

de 9 h à 
17 h 

 

Le soumis-
sionnaire 

s’engage à 
respecter 
les heures 
d’installa-

tion 
(oui/non) 

 

Frais 
d’instal-
lation 

fermes 
proposés 

par le 
soumis-

sionnaire 
 

% (de E) 

Total 
calculé 

(D x E x T) 
$ 

 
2 

 
20 

 
FMF 
Cape 
Scott, 
HMC 

Dockyard, 
Halifax 

 
2016-03-31 

     

 
3 

 
20 

 
FMF 
Cape 
Scott, 
HMC 

Dockyard, 
Halifax 

 
2016-03-31 

     

 
Total du tableau III – Installation 
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Évaluation du prix de la soumission pour 
les tables (Groupe 2) 

  

1 Coût total des produits 
(tableau I) 

$   
 

2 Coût total de la livraison 
(tableau II)  
 

$   

3 Coût total de 
l’installation (tableau III) 

$   

4 Prix évalué total $ 
 

  

5 Taxes applicables, TVH 
_____% 

$   

6 Prix total groupe 2  
 

$   

 
 
 
 
Tous les autres termes et conditions demeurent inchangées. 


