
 
 

 
   
 
  

  
      
 

RICHIESTA D'ADESIONE 
 

 
 
Con la presente inoltro richiesta d'adesione al Gruppo trattori d'epoca Ticino 
(GTET). 
 
 
P.F. scrivere in stampatello 
 
 
Cognome e Nome: ………………………………………………………………. 
 
Indirizzo: …………………………………………………………………………... 
 
NAP località: ……………………………………………………………………… 
 
Telefono: ………………………………………………………………………….. 
 
E-mail: ……………………………………………………………………………... 
 
 
 
Trattori, veicoli e macchine agricole d'epoca in mio possesso: 
 

Genere del mezzo Marca Modello Anno CV/KW Osservazioni 
      
      
      
      
      
      

 
 
Luogo e data     Firma del richiedente 
 
 
………………………………………  …………………………………………. 
 
 
Da inviare a : 
 
GTET      E-mail: info@trattoriepoca.ch 
c/o Rianda Patrick      
La Strada dal Asilo 1 
6677 Moghegno 


