Déclaration d'un mandataire financier
(personne physique)

(A remettre a la Préfecture du domicile du candidat téte de liste contre un récépissé daté, ou
a envoyer par letire recommandée avec accusé de réception ; copie a joindre au compie de
campagne).

Je soussigné (nom, prénoms, profession, date et lieu de naissance, adresse) :

...................................................................................................................................................... ,
candidat téte de [a liste intitulée :

Poctonmuriciple dowcommunede s

qulse d e loulm a Ie .......................................................................................

désignecomm mandatie inancerpou e campagne Monsiou/ Madane

(nom, prénoms, profession, date et lieu de naissance, adresse) :
................................................... eeeeee et L NeereNeett Lt Ee L e ere et Abeab e e L e geR e e s e eEte b nE b e sEs s banbesbeeheas e banny

conformément aux dispositions du Code ¢lectoral.

Ce mandataire agira en mon nom et pour mon compte, en réglant les seules dépenses
imputables 4 mon compte de campaghne, et encaissera les recettes recueillies a cet effet.

Pour lui permettre de régler les dépenses avant le dépot du compte de campagne, je m’engage
a lui verser sur mon compte bancaire spécifique les contributions personnelles nécessaires.

Vous trouverez ci-joint 'accord €crit de la personne désignée.
Fait 4 :
Le:

Signature :



ACCORD DU MANDATAIRE
(4 joindre a la letire adressée au préfet par le candidat téte de liste ; copie a joindre au

comple de campagne).

e soussigné (nom, prénoms, profession, date et lieu de naissance, adresse) :

................................... LR R D
R R P T T PP P PP P P L R T R T P T PP P P TR N T F PRI .
............................... D L
B P T T E T PR T T R P P P PRSP D P P Vivaaerkres
................. R R e R T T T T T T YT TT T T YT PR RUI,

accepte d’étre le mandataire financier de Monsieur / Madame
(nom, prénoms, profession, date et lieu de naissance, adresse) :

T L L L T T T T P R R T R PP R L L L L T R T T TR R T T PP Pheanea
....................................... L D
.......................................................................... R D P N LT T I T
............ LR R D D T T T L RN L Lt LT Ly,
................................................... L R P O N R R Rt ]

candidat téte de la liste intitulée :

...................................... D P R P PR P P TR PP PR

LY

a [’élection municipale de la commune de :

Cette fonction sera remplie en respectant les dispositions du Code électoral et en particulier
Iarticle I.. 52-6. Je m’engage a ouvrir un compte bancaire spécifique et 4 remettre au candidat
mes comptes accompagnés des picees justificatives des dépenses et des recettes (liste
nominative des dons des personnes physiques, contributions versées par les partis politiques,
contributions personneiles du ou des candidat(s), relevés du compte, copie des chéques remis
a ’encaissement supérieurs a 150 euros),

A ces comptes seront également jointes les liasses de regus-dons, méme non utilisées, que la
préfecture m’aura délivrées en ma qualité de mandataire financier.

Ces comptes seront annexés au compte de campagne du candidat.

Je m’engage a cloturer le compte bancaire ouvert dés cessation de mes fonctions et au plus
tard trois mois apres le dépdt du compte de campagne du candidat.

Faita:

Le:

Signature :



