
              

Bulle&n d’engagem
ent : VACHES RO

U
GES 2025

DATE : 19-20-21-22 m
idi JU

IN
 2025

O
rganisateur : M

GCF – Gilles DU
M

AZET / Eliane LIABEU
F / Alain ARN

AU
D

Tél : 06 80 00 48 91 / 06 88 15 64 51 / 06 01 71 17 52

Accueil des parPcipants : le Jeudi 19 à 8h00 HO
TEL ARTEM

IS – Flageac-Cohade – 43100 BRIO
U

DE – Tél : 04 71 50 45 04
LIM

ITE DES IN
SCRIPTIO

N
S : 30/05/2025

Pilote
Copilote

Véhicule
N

om
M

arque
Prénom

M
odèle

Adresse
Type
Cylindrée

Code Postal
1ère M

ise en circulaPon
Ville

N
° d’im

m
atriculaPon

Tél Portable
Cie d’Assurance

Adresse courriel
N

° police d’assurance
N

° Perm
is de conduire

N
° Adhérent M

GCF

M
ontant de l’engagem

ent m
em

bre M
GCF équipage 2 personnes

PO
U

R 3 ½
 JO

U
RS


950.00 €

1 Personne 


620.00 €
M

ontant de l’engagem
ent non m

em
bre équipage 2 personnes

PO
U

R 3 ½
 JO

U
RS


980.00 €

1 Personne


650.00 €

Si vous envisagez de quic
er le rallye le dim

anche m
aPn avant le déjeuner, déduire 30 € par personne et cochez la case



Si vous souhaitez prendre un repas en com
m

un le m
ercredi soir (facultaPf non com

pris dans l’engagem
ent, cochez la case)  


PO

U
R CEU

X Q
U

I DESIREN
T ARRIVER LE M

ERCREDI SO
IR, PEN

SEZ A RESERVER VO
S CHAM

BRES A L'HO
TEL ARTEM

IS (veuillez m
'en inform

er).
Si vous pensez venir avec votre véhicule sur rem

orque, veuillez cocher la case




Les chèques sont à libeller à l’ordre du   M
G CLU

B de France
 

 
O

u paiem
ent par virem

ent bancaire (joindre une copie de l’ordre de virem
ent bancaire signé et ém

is pour le m
ontant total) :

SO
CIETE GEN

ERALE 03360 Gannat
IBAN

 : FR76 30003 03845 00037271257 58
BIC ADRESSE SW

IFT : SO
GEFRPP

Le bulleVn d’inscripVon, le paiem
ent, la convenVon des sorVes (jointe) signés sont à adresser à :

GILLES DU
M

AZET
                       36 RU

E DE BO
U

RZAT
03260 SAIN

T GERM
AIN

 DES FO
SSES

06 80 00 48 91

M
odalités d ‘annulaIon et de rem

boursem
ent

***30 jours avant le départ 80%
 de rem

boursem
ent

***15 jours avant le départ 50%
 de rem

boursem
ent

***La veille du départ aucun rem
boursem

ent
***U

n départ pendant la m
anifestaVon ne peut donner droit à aucun rem

boursem
ent parVel

***Les rem
boursem

ents seront effectués exclusivem
ent par virem

ent bancaire (RIB à fournir dans ce cas)

A la date de la parIcipaIon, je précise que je possède un perm
is de conduire valide

U
ne aS

estaIon d’assurance à jour de règlem
ent et un contrôle technique valable

Signature et m
enIon lu et approuvé obligatoire


