
Modèle de subrogation 
 

Document à faire remplir par le candidat tête de liste 

 

Je, soussigné (e), Madame, Monsieur1 

NOM : ..................................................................................................................................................................  

Prénoms : .............................................................................................................................................................  

Adresse : ...............................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................................................  

Candidat(e) tête de liste à l’occasion du2 : .........  tour de scrutin des élections territoriales en Polynésie française, 

demande à ce que le remboursement des frais de propagande officielle (art. R. 39 du code électoral) exposés 
dans le cadre de : 

☐ l’impression de mes bulletins de vote 

☐ l’impression de mes circulaires 

☐ l’impression de mes affiches 

☐ l’affichage de mes affiches 

soit directement effectué au profit de mon prestataire désigné ci-après3 

Raison sociale : ....................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................................................  

N° SIRET ou TAHITI : ........................................................................................................................................  

Adresse : ...............................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................................................  

Adresse mail :.......................................................................................................................................................  

Téléphone fixe : ...................................................................................................................................................  

Téléphone portable ;: ...........................................................................................................................................  

Télécopie : ............................................................................................................................................................  

Fait à 
Le 
 
 

 Signature du candidat 
 
 
* Cette demande de subrogation est à souscrire obligatoirement pour chaque tour de scrutin 

 

                                                 
1 Rayer la mention inutile 
2 Préciser le tour de scrutin 
3 Joindre un RIB ou un RIP original 


