DATE DE RECEPTION Chéque N°: | GROUPE | CLASSE | N° DE COURSE

Réglé le:

FrESAY = . ME+ -. _m ( LIGUE CORSE
TEERALLYE <& 3 CORTE CENTRE con%ti ﬁ%ﬂ%ﬁﬂ
36eme RALLYE NATIONAL
CORTE CENTRE CORSE
S5éme RALLYE VHC
14 et 15 SEPTEMBRE 2024

COUPE DE France DES RALLYES 2025 Coef 3
CHAMPIONNAT DE LA LIGUE REGIONALE CORSE
LE CHALLENGE DE I’A.S.A. RESTONICA PILOTES ET COPILOTES

DEMANDE D’ ENGAGEMENT
[0550¢€ (avec la Publicité)
1100 € € (sans la Publicité)
[0500€ Tarif ASA RESTONICA
S0 € pourla GFO LOCALISATION + ( 300€ de caution)

Ce bulletin est a retourner

Avant le lundi 2 septembre 2024 a minuit

Accompagné obligatoirement des droits d’engagement
et des photocopies de tous les documents

A.S.A.RESTONICA
Immeuble Pascal Paoli Av. Président PIERUCCI—20250—- CORTE
Tel: 04.95.46.27.17—04.95.46.25.92
Fax : 04.95.46.06.08.
Mail: asa.restonica@gmail.com
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Je certifie exacte 1’ensemble des déclarations figurant sur ce bulletin et m’engage a respecter la reglementatlon
des rallyes.
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