DIOCESIS CATOLICA

] DE
KALAMAZOO

FICHA DE INFORMACION DEL CONDUCTOR

Nombre del conductor Fecha de nacimiento

Direccidn N.° de la Seguridad Social
Teléfono

N.° de permiso de conducir Fecha de caducidad

Datos del vehiculo

Nombre del propietario

Direccion del propietario Modelo del vehiculo

Afo del vehiculo

Matricula Fecha de vencimiento del registro

Informacion sobre el seguro: Al utilizar un vehiculo de propiedad privada, la cobertura de seguro corresponde al
limite de la pdliza que cubre ese vehiculo especifico.

Compaiiia aseguradora

Numero de pdliza

Fecha de vencimiento de la pdliza

Limites de responsabilidad de la pdliza*

*Aviso importante: El limite minimo aceptable para vehiculos particulares es de $500,000.

Historial de accidentes de los ultimos 3 afos (adjunte una hoja adicional si necesita mas espacio).

Fechas Tipo de accidente (frontal, por Fallecidos Heridos
alcance, vuelco, etc.)

[Accidente anterior:

Siguiente anterior:

Infracciones y sanciones de trafico en los ultimos 3 anos (excepto multas de aparcamiento)

Lugar (Ciudad y Estado) Fecha Cargo Sancién

Declaracion

Declaro que la informacién proporcionada en este formulario es veraz y exacta segun mi leal saber y entender. Entiendo que, como
conductor voluntario, debo tener 21 afios 0 mas, poseer un permiso de conducir valido, tener la documentacién y matriculacion del
vehiculo en regla y disponer del seguro exigido para cualquier vehiculo utilizado en el transporte de estudiantes.

Firma Fecha
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