
Demande de paiement 
d’une réclamation contestée

DGE-10902-VF (24-01)

Municipalité
 , le 

Date

Élections Québec 
1045, avenue Wilfrid-Pelletier, bureau 200 
Québec (Québec)  G1W 0C6

Objet : Demande de paiement d’une réclamation contestée

Nom de la personne candidate ou nom du parti et, le cas échéant, de la circonscription

Scrutin du 
Date

Madame, Monsieur,

L’état des réclamations contestées joint au rapport de dépenses électorales ou au rapport des revenus et

dépenses de campagne de 
Nom de la personne candidate ou du parti

 préparé par

Nom de l’agent(e) officiel(le) ou du (de la) représentant(e) financier(-cière)  
comprend la réclamation contestée suivante : 

Nom, adresse et numéro de téléphone de la créancière ou du créancier

 
 .

Numéro de la facture : 
 

 Date de la facture : 
 

Montant de la facture : 
 

 Montant contesté : 
 

Cette réclamation a été contestée pour la raison suivante : 
 

 
 . 

Cette réclamation n’aurait pas dû être contestée pour la raison suivante : 
 

 

 
 .

Par conséquent, je vous demande la permission d’acquitter la réclamation pour un montant de 
 

 $.

Je soussigné(e), 
Nom du (de la) représentant(e) officiel(le) ou financier(-cière)

 , demeurant au

 Adresse complète
 , 

déclare que je suis le (la) requérant(e) et représentant(e) officiel(le) ou financier(-cière) et que tous les faits 
allégués dans cette demande sont vrais et exacts.

Signé à 
Municipalité

 , le 
Date

 .

Signature du (de la) représentant(e) officiel(le) ou du (de la) représentant(e) financier(-cière)

Si vous souhaitez avoir accès aux renseignements personnels que vous nous communiquez ou si vous souhaitez les rectifier, veuillez vous adresser à la personne 
responsable de l’accès aux documents et de la protection des renseignements personnels d’Élections Québec. Pour plus d’information à ce sujet, consultez notre 
Politique sur la gestion des renseignements personnels.


