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OGGETTO: campo scuola riabilitativo per ciechi ed ipovedenti con    

 minorazioni  aggiuntive – Lignano Sabbiadoro (UD) 
 
    
Alle famiglie di ciechi ed 
ipovedenti con minorazioni 
aggiuntive di età compresa 
tra i 6 e 30 anni                                                                                     

         
          LORO INDIRIZZI  
       
 
   Vi informiamo che è in fase di organizzazione per l’estate 2012 il consueto "campo-
scuola" estivo per ciechi ed ipovedenti con minorazioni aggiuntive di età compresa tra i 6 e 
30 anni. E’ però doveroso precisare che l’iniziativa verrà realizzata, solo se saranno 
reperiti sufficienti finanziamenti.   
  Il "campo scuola", mirato alla riabilitazione, all'autonomia, all'orientamento e alla 
crescita culturale, avrà luogo a Lignano Sabbiadoro (UD) presso la Casa per ferie "ALLE 
VELE" dal 4 al 18 agosto 2012. 

Potranno partecipare al campo complessivamente 20 soggetti, pertanto, qualora le 
adesioni dovessero superare tale numero, sarà utilizzato quale criterio per l'accoglimento 
l'ordine cronologico nel quale le medesime saranno pervenute. 

Dovendo definire nel più breve tempo possibile le modalità di intervento per l’anno 
2012 da parte dell’ULSS Venete, è necessario che le adesioni degli interessati siano 
comunicate entro e non oltre il 16 gennaio 2012.    
 Le adesioni dovranno essere comunicate alle Sezioni Provinciali dell'Unione Italiana 
Ciechi ed Ipovedenti territorialmente competenti e saranno accolte solo se corredate dal 
modulo allegato compilato con la massima scrupolosità dato che esso costituirà 
documento ufficiale anche per le ULSS. 
 Sarà cura dello scrivente comunicare a tempo debito la quota di partecipazione a 
carico delle famiglie che si presume fissata in Euro 550,00 pro capite, i costi alberghieri 
per eventuali familiari accompagnatori nonché le modalità di versamento dei suddetti 
importi. Lo scrivente Istituto comunicherà direttamente alle famiglie che avranno aderito 
all’iniziativa ogni dettaglio di ordine organizzativo. 
 Si coglie l’occasione per salutare cordialmente. 
                                                            
 

Il Presidente 
dott. Mario Girardi 

 



 

 
  

All’IRIFOR ONLUS 
        Consiglio Regionale Veneto 
        Via L. Braille, 6 
        35143 PADOVA 
 
 
OGGETTO:  campo scuola riabilitativo per ciechi ed ipovedenti con    
  minorazioni  aggiuntive - Lignano Sabbiadoro (UD)-  

4/18 agosto 2012  
  
Io sottoscritto/a ……....................................................... esercente la patria  potestà (se 

trattasi di persona di età inferiore agli anni 18) - tutore (in presenza di specifico 

provvedimento giudiziale) -  curatore (in presenza di specifico provvedimento giudiziale) - 

Rappresentante gli interessi - di (cognome e nome) …………………………………………… 

nato/a a .............................. il................…...  Residente a .................................................. 

in Via .............................................. n ...... CAP……… Recapiti telefonici 

……………………………………………… indirizzo e-mail …………………………………… 

Visus (specificare se trattasi di cecità assoluta, residuo visivo non superiore ad 1/20 o 

residuo visivo superiore ad 1/20) ................................................... 

Minorazioni aggiuntive (specificarne il tipo) ………………...................................................... 

................................................................................................................................................ 

chiedo che la persona sopra indicata sia iscritta tra i partecipanti al "campo scuola" in 

oggetto.  

Autorizzo l’I.Ri.Fo.R. Consiglio Regionale del Veneto ad inoltrare all’ULSS n. …….. di 

(città) …….………………… le pratiche previste per la progettazione degli interventi 

individuali - anno 2012 di cui alla legge 284/97 onde ottenere il contributo necessario per 

la fruizione del “campo scuola”, che avrà luogo a Lignano Sabbiadoro (UD), presso la 

Casa per ferie "ALLE VELE" dal 4 al 18 agosto 2012, il cui ammontare è stabilito in Euro 

1.100,00.  

Qualora l’ULSS competente eroghi il contributo soprarichiamato direttamente alla famiglia, 

mi impegno formalmente a versare il medesimo all’IRIFOR Consiglio Regionale Veneto 

tramite vaglia postale o bonifico bancario. 

Contestualmente, ai sensi del D.L.gvo 196 del 30 giugno 2003, autorizzo altresì il 

Consiglio Regionale Veneto dell’I.Ri.Fo.R. a utilizzare i dati riportati nell’accluso modulo di 

adesione per ogni attività inerente e conseguente al “campo” medesimo.   

Data,......................             

Firma  

-------------------------------------- 


