
 

 

 
DELEGA PER IL RITIRO DEL PASS 1000 MIGLIA 2026 

 
 

TIPOLOGIA DI PASS SIG. / SIG.RA 

  

  

  

  

   
DELEGA AL SIG./ SIG.RA 

Delegato 

 
Il Sig.(nome) ___________________________________ (cognome)_____________________________  

Nato/a a _________________________________________, il ___________________________________  

Residente in ____________________________________________ Città _________________________  

N° di telefono________________________ Doc. di identificazione ___________________________ 

rilasciato da _____________________________________ Numero _____________________________ 

 

PER IL RITIRO DEI PASS COSI’ COME SOPRA IDENTIFICATI 
 

 
Manlevando 1000 Miglia S.r.l. e il personale da esso incaricato da ogni e qualsiasi 
responsabilità derivante dalla presa in consegna del pass e dal suo utilizzo. 
 
Si ricorda che, ai sensi del Regolamento Accrediti sottoscritto, il pass è strettamente 
personale e nominale e che è fatto assoluto divieto di cederlo a terzi. 
 
 
 
Firma del delegato ____________________________________________________ 
 
Luogo, _______________________ data ____________________________________ 


