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ORGANIZZA PER DOMENICA 26 OTTOBRE 2014 

"FESTA DELLA CASTAGNA" 
C/O CIRCOLO ENS VIALE PIACENZA 83/A - PARMA 

PROGRAMMA  
 

11.30: Apertura Circolo ENS; 

13.00: Pranzo sociale con il seguente 

MENÙ 
 

 Antipasto freddo: Terrina di petto d’anatra, fegatini di pollo e castagne 

avvolte con pancetta e pane tiepido alle castagne; 

 Primo Piatto: Crema di Funghi e Castagne; 

 Primo Piatto: Gnocchi alle castagne con salsa ai formaggi; 

 Secondo Piatto: Faraona ripiena di castagne, salsiccia e salsa di melograno; 

 Contorno: Patate al forno; 

 Dessert: Castagnaccio, Baci di meringa con crema di marroni e panna 

montata; Frittelle di Castagne con mela e crema di ricotta; 

 Bevande: Acqua, Vino, Caffè e Liquore. 
 

PREZZO: PER I SOCI ENS: 30 EURO 

PREZZO: PER I NON SOCI ENS: 35 EURO 
 

Vi aspettiamo numerosi per passare una giornata tutti insieme! 

_____________________________________________________________________________________ 

 

MODULO DI PARTECIPAZIONE 
 

Per prenotare il pranzo, confermare via e-mail e/o via fax o recarsi presso l’ufficio ENS al martedì o giovedì 

pomeriggio compilando il modulo di partecipazione entro e non oltre domenica 19 ottobre 2014 o fino al 

raggiungimento dei 70 posti a sedere con pagamento di un acconto di 20 euro o saldo di 30 euro. Per chi risiede 

fuori Parma accordarsi con l’ufficio ENS o via e-mail per il pagamento. Chiedere per il prezzo ai bambini. 

 

NOME E COGNOME: ________________________________________ 
 

PRENOTO PER N° PERSONE: ___________ 
 

TOTALE: EURO _________ 


