
  

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

PILOTE  
NOM – Prénom: 

 
Numéro de Téléphone : 

 

MECANICIEN 
NOM – Prénom: 

 
Numéro de téléphone: 

 

ACCOMPAGNATEUR1 
NOM – Prénom: 

 
Numéro de téléphone: 
 

ACCOMPAGNATEUR2 
NOM – Prénom: 

 
Numéro de téléphone: 

 
ACCOMPAGNATEUR3 
NOM – Prénom: 

 
Numéro de téléphone: 

 
Accès paddock N°Véhicule :  

Accès paddock N°Véhicule :  
 
 

Retour au plus tard pour le 20 septembre 2025 à : 

chritophecolin54@gmail.com 
 

Ou par courrier à la même date à : ECURIE TERRE DU BERRY 

Chez Christophe COLIN – 22allée des Perrières – 36250SAINT-MAUR 

Cadre réservé à l’organisateur 

Cadre réservé à l’organisateur 

Cadre réservé à l’organisateur 

Cadre réservé à l’organisateur 

Cadre réservé à l’organisateur 

COUPE DE France 2CVCROSS 

CHÂTEAUROUX / SAINT-MAUR 
4 et 5 octobre 2025 

 

N° COURSE : 

mailto:chritophecolin54@gmail.com

