
Comitato ​Giovani​ ​Sordi ​Italiani 
 ​Istituito sotto l’egida dell’Ente Nazionale per la protezione e l’assistenza dei Sordi ONLUS  

Il CGSI stimola, propone e promuove l’inclusione sociale dei giovani sordi in ogni aspetto della vita 
 

                            ​NAZIONALE  

_____________________________________________________________________________________________ 

Prot N.​ ​881 

Data ​9.07.2019 

Alla cortese attenzione dei 

Sordi Italiani 

CGSI Regionali 
CGSI Provinciali 

Consigli Regionali ENS 
Sezioni Provinciali ENS 

E p.c: 

 

Al Presidente Nazionale ENS 
Sig. Giuseppe Petrucci 
 
Al Responsabile Area Giovani Nazionale ENS 
Dott. Pier Alessandro Samueli 

 

 

Oggetto​: Aggiornamento programma 25° Anniversario CGSI - 15 Settembre 2019 

Cari, 

il CGSI Nazionale desidera annunciarvi che sono usciti i moduli per la visita guidata nel centro di Aosta e per il                     

pranzo della giornata del 15 Settembre 2019, per l’evento 25° Anniversario del CGSI. 

Nella data di domenica 15 settembre si offre una visita guidata gratuita nel centro storico di Aosta, con                  

appuntamento all’Arco Augusto alle 9.30 e la visita terminerà in Piazza Repubblica verso le 11.00. Qui ci sarà un                   

servizio pullman per raggiungere l’Hotel Etoile Du Nord a Sarrè, Frazione Arensod, 43, dove avrà luogo la                 

piantumazione dell’alberello in onore del CGSI e il pranzo nell’hotel, sede della prima Assemblea Nazionale CGSI.  

La quota di partecipazione al pranzo e al servizio pullman è pari a € 20,00, con possibilità di scelta tra menù                     

vegetariano e quello per bambini, oltre a quello proposto. 

Sono presenti in allegato il menù, i moduli d’iscrizione (individuale/gruppo) e il video. Le iscrizioni scadono il                 

12 agosto 2019. 

Tutte le informazioni riguardanti l’evento del 25° Anniversario CGSI saranno sul nostro sito ​cgsi.ens.it​, e per                

qualsiasi altra necessità è possibile contattarci su mail a ​anniversario.cgsi@gmail.com​. 

Data l’importanza dell’evento, si prega di divulgare tale comunicato a tutti i giovani con ogni mezzo a vostra                  

disposizione, come sui social network e bacheche presso le vostre sezioni ENS.  

Fraterni saluti. 
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25° ANNIVERSARIO CGSI 13-14-15 SETTEMBRE 2019  

MODULO D’ISCRIZIONE 15 SETTEMBRE 2019 (GRUPPO) 
 

Il/La sottoscritto/a: _____________________________________________________________________________ 

Nato/a il _______/________/_______ a _______________________________________________ Prov.________ 

Residente a _____________________________________________________________________ Prov._________ 

Email:_______________________________________________________  SMS: _________________________ 
 

Se minore di anni diciotto firma di entrambi i genitori o del soggetto titolare della potestà genitoriale esclusiva (indicare nome e cognome)  

Nome e Cognome _____________________________________________ FIRMA _____________________________________ 

Nome e Cognome _____________________________________________ FIRMA _____________________________________ 
 

Con la sottoscrizione del presente modulo si dichiara ​la volontà di iscriversi e di partecipare all’evento “25° ANNIVERSARIO del CGSI”                    

organizzato dal CGSI Nazionale, che si svolgerà nella giornata del 15 Settembre 2019 ad Aosta. 

 

 

Si prega di segnare con una o più crocette e scrivere il numero delle persone:  

BIGLIETTO GRUPPO 15 Settembre 2019 - 25° Anniversario CGSI 

RAGAZZI​ ​e ADULTI (dai 12 anni in su) 
 ​20,00 €                     N°______                      TOTALE _____________ 

RAGAZZI​ ​e ADULTI (dai 12 anni in su) 

MENU’ VEGETARIANO 
 ​20,00 €                     N°______                      TOTALE _____________ 

BAMBINI (5 - 11 anni)  
 ​12,00 €                    N° ______                      TOTALE _____________ 

SERVIZIO BUS (Aosta - Sarrè A/R) 
 gratuito                   N° ______  

VISITA GUIDATA CENTRO STORICO DI AOSTA 
 gratuito                   N° ______  

  

MODALITA’ DEL PAGAMENTO: 

Bonifico bancario IBAN:​ IT18 Z030 6903 2061 0000 0004 918  

 Banca d’Intesa Intestato a: ​Ente Nazionale Sordi Sede Centrale ONLUS – Via Gregorio VII, 120 – 00165 Roma  

CAUSALE: ​“Iscrizione Pranzo 15/19 25°Anniversario del CGSI - Gruppo - Cognome e Nome”  

ENTRO E NON OLTRE 12 AGOSTO 2019  
 

 

NOTA BENE:  

In caso di rinuncia o di mancata partecipazione non ci sarà alcun rimborso.  

 

 
______________________________________________________________________________________________ 
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Elenco Nominativi 
MENU’ PRANZO RAGAZZI & ADULTI (1) - MENU’ VEGETARIANO (2) - MENU’ BAMBINI (3) -  

SERVIZIO BUS (4) - VISITA GUIDATA CENTRO STORICO DI AOSTA (5) 

     1 2 3 4 5 

 NOME e COGNOME CITTA’ PROV DATA di 
NASCITA 

     

1          

2          

3           

4          

5          

6          

7          

8          

9          

10          

11          

12          

 

 

Note* 

_______________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________ 

*Specificare nelle note eventuali allergie ed intolleranze alimentari o di altro genere (indicando il nome della persona)  

 

 

INVIARE IL PRESENTE MODULO D’ISCRIZIONE E UNA COPIA RICEVUTA DEL PAGAMENTO 

ALL’INDIRIZZO E-MAIL DEL CGSI: ​anniversario.cgsi@gmail.com 
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25° ANNIVERSARIO CGSI - 13-14-15 SETTEMBRE 2019  

MODULO D’ISCRIZIONE 15 SETTEMBRE 2019 (Individuale) 
 

Il/La sottoscritto/a: _______________________________________________________________________________________ 

Nato/a il _______/________/_______ a _____________________________________________________ Prov._____________ 

Residente a ____________________________________________________________________________ Prov._____________  

Email:_____________________________________________________________SMS: _______________________________ 

Note* __________________________________________________________________________________________________ 

*Specificare nelle note eventuali allergie ed intolleranze alimentari. 

Se minore di anni diciotto firma di entrambi i genitori o del soggetto titolare della potestà genitoriale esclusiva (indicare nome e cognome) 

Nome e Cognome __________________________________________ FIRMA _____________________________________ 

Nome e Cognome __________________________________________ FIRMA _____________________________________ 
 

Con la sottoscrizione del presente modulo si dichiara ​la volontà di iscriversi e di partecipare all’evento “25° ANNIVERSARIO del CGSI”                    

organizzato dal CGSI Nazionale, che si svolgerà  nella giornata del 15 Settembre 2019 ad Aosta. 
 

 

Si prega di segnare con una crocetta:  

BIGLIETTO 15 Settembre 2019 - 25° Anniversario CGSI 

PRANZO RAGAZZI e ADULTI  (da 12 anni in su)  20,00€  

PRANZO RAGAZZI e ADULTI  (da 12 anni in su) -  MENU’ VEGETARIANO  20,00€  

SERVIZIO BUS (Aosta-Sarré A/R)  gratuito 

VISITA GUIDATA CENTRO STORICO DI AOSTA  gratuito 

 

 

MODALITA’ DEL PAGAMENTO: 

Bonifico bancario IBAN:​ IT18 Z030 6903 2061 0000 0004 918  

Banca d’Intesa Intestato a: ​Ente Nazionale Sordi Sede Centrale ONLUS – Via Gregorio VII, 120 – 00165 Roma  

CAUSALE: ​“Iscrizione Pranzo 15/09 25°Anniversario del CGSI - Singola - Cognome e Nome”  

ENTRO E NON OLTRE IL 12 AGOSTO 2019  
 

NOTA BENE:  

In caso di rinuncia o di mancata partecipazione non ci sarà alcun rimborso.  

 

INVIARE IL PRESENTE MODULO DI PARTECIPAZIONE E UNA COPIA DELLA RICEVUTA DI 

PAGAMENTO 

ALL’INDIRIZZO E-MAIL DEL CGSI: ​anniversario.cgsi@gmail.com 
 

______________________________________________________________________________________________ 
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MENÙ BAMBINI

MENÙ VEGETARIANO

BEVANDE

PICCOLO PROSCIUTTO COTTO - CRUDO - SALAME 
PASTA ROSSA
PICCOLA MILANESE CON PATATINE FRITTE
DUO DI SEMIFREDDO AL CIOCCOLATO E PISTACCHIO

RAVIOLI DI MAGRO
VERDURE GRIGLIATE ASSORTITE CON CONTORNIO
DUO DI SEMIFREDDO AL CIOCCOLATO E PISTACCHIO
CAFFÈ

VINI DI TEO COSTA
FAVORITA DELLE LANGHE DOXT
BARBERA SANMICÈ DOCG

12€

20€

20€
MENÙ

HOTEL ETOILE DU NORD
FRAZIONE ARENSOD, 43, 11010 SARRE AO

RAVIOLI ALLA FONDUTA
ARISTA AL FORNO CON CONTORNO
DUO DI SEMIFREDDO AL CIOCCOLATO E PISTACCHIO
CAFFÈ

SI PREGA DI PRENOTARE
ENTRO IL 12 AGOSTO 2019

AL SEGUENTE INDIRIZZO E-MAIL:
ANNIVERSARIO.CGSI@GMAIL.COM

15 DOMENICA

SETTEMBRE 2019


