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L’ENS costituito dall’Associazione Italiana dei Minorati dell’udito e della Parola fondata a Padova il 24 settembre 1932, riconosciuto Ente Morale con L. 12.5.1942 n.  889 e L. 21.08.1950. n 698, con  personalità 
giuridica di diritto privato per effetto del D.P.R. 31.3.1979, tutela, rappresenta e difende gli interessi morali, civili ed economici dei minorati  dell’udito e della parola. E’ una Organizzazione Non Lucrative di utilità Sociale 
(D.Lgs 4.12.1997, n. 460) iscritta al Registro Nazionale delle Associazioni di promozione sociale (legge 7.12.2000, n. 383). L’ENS è membro della Federazione delle Associazioni Nazionali dei Disabili (FAND) e membro 
fondatore del Consiglio Italiano Disabili dell’Unione Europea (CIDUE). L’ENS è membro fondatore della Federazione Mondiale dei Sordi (WFD) e dell’Europea dei Sordi (EUD).   

ENTE NAZIONALE PER LA PROTEZIONE E L’ASSISTENZA DEI SORDI 
                        Costituito dall’Associazione Italiana Minorati dell’Udito e della Parola 

                                  Ente Morale proposto all’attività promozionale, di rappresentanza di tutela e di studio dei problemi della sordità e della parola 

 
Sezione Provinciale E.N.S. di POTENZA 

Via Tirreno, 41  -  85100 POTENZA  

Sito:  www.ens.it  -  e-mail:  potenza@ens.it  -  C.F. 04928591009 

 
MODULO DI PARTECIPAZIONE AL VIAGGIO SOCIALE 

DA INVIARE ENTRO E NON OLTRE IL 30\04\2014  
 
 

NUM. COGNOME NOME 
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Quota di partecipazione: 

• La quota di partecipazione al viaggio sociale è di € 10,00 a persona. 
 
Modalità di pagamento: 

• La quota può essere versata in contanti alla sede provinciale ENS di Potenza in particolare al presidente 
Domenico D’Alessandro, il quale, successivamente rilascerà la ricevuta entro e non oltre il 30/04/2014. 

 
Il modulo di partecipazione dovrà pervenire via e-mail (potenza@ens.it) oppure a mano alla propria sede entro e 
non oltre il 30/04/2014. 
 
Il sottoscritto si dichiara consapevole che in caso di rinuncia di partecipazione all’evento non avrà il diritto ad alcun rimborso della 
quota versata.  
Legge privacy: il/la sottoscritto / a autorizza il trattamento dei propri dati personali ai fini dell’organizzazione dell’iniziativa in 
oggetto, in conformità al D.L. 196/03.  
 
Data: __________________      Firma: ________________________________ 


