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Nom intégral du parti enregistré ____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________ 

Signature du chef 

_______________________________________________ 

Année          Mois               Jour 

Élections Canada
Service de l’enregistrement Financement 

politique 

30 rue Victoria
Gatineau Québec, K1A 0M6 

Déclaration du chef du parti enregistré pour 

l’enregistrement d’associations de circonscriptions multiples 

EC 20382 (05/2013)

Tél. : 1-800-486-6563 (sans frais) 

ATS : 1-800-361-8935 (sans frais) 

Téléc. : 1-877-877-9517 (sans frais) 

Courriel : financement.politique@elections.ca 

Site Web : www.elections.ca 

Nom intégral de la circonscription fédérale Nom intégral de l’association de circonscription Nom du premier dirigeant 

Déclaration du chef 

J’atteste que chaque association de circonscription mentionnée sur ce formulaire est une association de circonscription du parti enregistré. Je consens également à l’enregistrement des associations de circonscription mentionnées sur ce formulaire.
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