
ENTE NAZIONALE SORDI – ONLUS 
SEZIONE PROVINCIALE DI LUCCA 

CIRCOLO CULTURALE RICREATIVO ENS LUCCA 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Circolo Culturale Ricreativo Ens Lucca – Via Vecchia Pisana, 1231/D –55100 Lucca – e-mail: ccrenslucca@gmail.com 

SEMINARIO: “VIVERE CON I SORDI E LA DEMENZA SENILE” 
23 Marzo 2024 – Seminario Arcivescovile di Lucca 

Modulo di prenotazione 

Cognome __________________________ Nome ___________________________ 

N. cellulare ____________________________

MENU TERRA: 

Strozzapreti con speck e 
radicchio rosso 
Roast-beef 
Patate fritte e piselli 
Acqua, vino, caffè e dolce 
casalingo 

MENU VEGETARIANO 

Risotto con verdure di stagione 
Medaglione di verdura 
Patate fritte e piselli 
Acqua, vino, caffè e dolce casalingo 

Segnare con una crocetta (X) e la scelta tra le opzioni N. Persone   € 
Seminario (soci CCRENSLUCCA)*   € 5,00 N. € 

Pranzo (soci CCRENSLUCCA)*    € 10,00 N. € 

Seminario  € 10,00 N. € 

Pranzo    € 15,00 N. € 

TOTALE N. € 

MENU SCELTO (segnare una X) TERRA VEGETARIANO 
(*) Soci tesserati al Circolo Culturale Ricreativo ENS Lucca 

Modalità di pagamento: 
- Presso la sede ENS di Lucca il martedì e giovedì dalle ore 17 alle ore 19
- Con bonifico bancario IBAN IT69 W030 6909 6061 0000 0177 320 intestato a ENS Lucca Causale:

Seminario del 23 marzo e scrivere il proprio nome e cognome

Per coloro che effettuano il bonifico, si prega di inviare la ricevuta insieme al modulo di partecipazione 
La prenotazione deve essere effettuata entro e non oltre il 19 MARZO 2024 

Per il solo seminario è possibile prenotare anche dopo il 19 marzo fino ad esaurimento posti. 
Il/la sottoscritto/a dichiara di essere consapevole che non ci sarà alcun rimborso dopo il pagamento effettuato in 

caso di mancata partecipazione all’evento   

data____________    Firma______ ______________________________ 
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