
 

 

 

 

 

 

 

 

 

SCHEDA ISCRIZIONE “500 MIGLIA IN 500” 

REGISTRATION FORM “500 MIGLIA IN 500” 

 
Dati conduttore/Driver’s details 

 

Cognome/Family Name …………………………………………………………………………..……................. 

Nome/Name ..……………………………………………………………………………………………................. 

Data di nascita/Date of birth ................................................................................................................................... 

Patente n./Driver’s licence n. ……………………………………………………………………..……................ 

Validità patente/Driver’s licence expiry date ........................................................................................................ 

Taglia/Size ................................................................................................................................................................. 

Indirizzo completo/Full Address  

…………………………………………………………………………………………………….………................ 

Telefono/Telephone number ……………………………………………………………………..………………. 

E-mail .……………………………………………………………………………………………………………... 

Dati accompagnatore/Accompanying person details 

 

Cognome/Family Name …..……………………………………………………………………………................. 

Nome/Name ..……………………………………………………………………………………………................ 

Data di nascita/Date of birth ................................................................................................................................... 

Patente n./Driver’s licence n. ……………………………………………..……………………………................. 

Validità patente/Driver’s licence expiry date ........................................................................................................ 

Taglia/Size ................................................................................................................................................................. 

Dati vettura/Car’s details 

Modello/Model .......................................................................................................................................................... 

Anno di produzione/Year of production ................................................................................................................ 

Targa/Licence plate .................................................................................................................................................. 

Assicurazione (compagnia e n.)/Insurance (company and n.) ………………………………..………………… 

Scadenza assicurazione/Insurance expiry date …………………………………………………………………. 

Il dichiarante si assume ogni responsabilità in merito a quanto sopra riportato. 

The registrant assumes full responsibility for the above statements. 

Località e data/City and date 

 

……………………..………. 

Firma/Signature 

 

…………………………………… 

Allegare fotografia autovettura e copia pagamento    Attach car photograph and payment receipt 


