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Lillebonne, le 10 décembre 2025 
 
 
 
 
 

Objet : Invitation commissaire 

 
Cher ami sportif, 

 
Le 53ème Rallye régional du Pays de Caux – Ville de Lillebonne se déroulera les 08 et 09 mars 

2025, les épreuves de classement (spéciales) se disputant le dimanche 09 mars. 
 

Les membres de Rallye’n Caux et moi-même souhaitons pouvoir compter sur votre aide en 
qualité de commissaire. Comme vous le savez les exigences en matière de sécurité sont très importantes 
comme chaque année. 

Pour cette édition, nous serions très heureux de pouvoir compter sur votre collaboration, 
indispensable à la bonne marche de l’épreuve. Sachez que Rallye’n Caux porte toujours une attention 
toute particulière à l’accueil qui vous sera réservé. 

Si parmi vos relations, vous connaissez des commissaires qui n’ont pas été contactés mais 
seraient désireux ou en mesure de venir, merci de nous de faire une copie du coupon réponse ci-joint. 

En cas de réponse positive, une convocation avec les détails de votre mission vous sera envoyée 
une quinzaine de jours avant l’épreuve. 

Nous vous adressons nos salutations sportives. 
 
 
 
 

Arno VIANDIER 
Responsable Commissaires 
Rallye’n Caux 

 
 
 
 

 

 
  

  
  

Coupon réponse à retourner pour le 15 Février 2026

Votre correspondant :

Arno VIANDIER (Responsable)  0617 782 419 
Email : arno@axions-sport.org
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53ème Rallye du Pays de Caux – Ville de Lillebonne 
Coupe de France des Rallyes 

Dimanche 9 mars 2026 

Merci de rectifier les informations si nécessaires 

 
Nom : Prénom :  

Rue :    

Code Postal : Ville :  

N° Portable. : Email :  

CHEF DE POSTE COMMISSAIRE B COMMISSAIRE C VOLONTAIRE 

N° Licence : N° A.S.A. :  
 

 J’ACCEPTE ou JE REFUSE 
 

(Cochez ou entourez la bonne réponse – Merci) 

d’officier lors du Rallye du Pays de Caux 

 
Je serai accompagné(e) de non licencié FFSA : 

Nom :……………………………………………… 
Prénom :…………………………………… 

 
IMPORTANT : Merci de nous préciser si vous venez à plusieurs dans le même véhicule. 

 
Je souhaite être en poste avec : ................................................. ......................................................... 

Je partage le même véhicule que : ................................................. ......................................................... 

 
 
 

Date : Signature : 
 
 

Si vous ne pouvez ou ne souhaitez pas venir, merci néanmoins de nous retourner le 
présent bulletin barré et renseigné. 

 
Vos suggestions : 
............................................................................................................................................................ 
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