
SCHEDA di ADESIONE 
11° Raduno Veterani di Savoia Cavalleria – 24 e 25 maggio 2024 

(da inviare tramite E-Mail a: veterani3.savoia@libero.it  entro il 14.05.2024) 
 

Il modulo va compilato in ogni sua parte in stampatello e in maniera chiara e leggibile 
 
COGNOME (Socio)………………………………………………………….. NOME……………………………………………………………… 
 
INDIRIZZO: Cittá ………………………………………………..………….  Prov. ……………………..……… CAP.……….…………..……… 
 
Via …………………………………………………………………………… n° …………………………………………………………..………………... 
 
Tel. ……………………………Cel. ……………………….……………  E-Mail ……………………………………………………..………………… 
 
Partecipanti Adulti n° ………  Bambini  fino a 10 compiuti ……… Bambini  fino da 11 a 14 anni …………. 
 
Socio iscritto alla Sezione di   ………………………………………..….   
 
Eventuali allergie alimentari per ciascuno partecipante …………………………………………………………………………. 
 
 
 
Vettura (tipo) ………………………………..……………………. Targa………………………………………………..………… 

                                                                          Partecipanti: 
 
Nome………………………………………………… *C.I.  ………..…………………………………n°…………………………………… 
 
Nome………………………………………………… *C.I…………..…………………………………n°…………………………………… 
 
Nome………………………………………………… *C.I…………..…………………………………n°…………………………………… 
 
Nome………………………………………………… *C.I…………..…………………………………n°…………………………………… 
 
Nome………………………………………………… *C.I…………..…………………………………n°…………………………………… 
 
PARTECIPANTI AI VARI EVENTI: 
24 maggio 
Saluto di benvenuto                    SI   NO       con …..… persone 
Cena tirolese presso circolo militare                               SI   NO       con …..… persone 
25 maggio  
cerimonia presso Circolo Unificato                                 SI   NO       con …..… persone 
 
A seguire per solo Soci Sezione e loro familiari, parenti e amici segnalati dallo stesso Socio, 
Soci ANAC e loro familiari e invitati dalla Sezione) 
cerimonia caserma Polonio                             SI   NO       con …..… persone 
Pranzo (mensa truppa caserma Polonio)                 SI   NO       con …..… persone 
 
                                              segnare con una X la voce interessata. 
Le prenotazioni si intendono confermate solo a seguito dell’invio del presente modulo compilato e firmato 
unitamente alla copia del versamento del contributo a favore della sezione. 

 
Luogo e data ……………………..…..   Firma ……………………………………………………… 

mailto:veterani3.savoia@libero.it

