
REGLAMENTO III GRAN CANARIA FAMILY 
JUMPING RACE VECINDARIO 2024 
 
 

La Gran Canaria Family Jumping nace de la idea de 

mezclar el deporte con los castillos hinchables deportivos, y crear una prueba en la que 

pueda participar cualquier persona, con ganas de pasarlo bien. 

Se trata de un circuito de aproximadamente 2 kilómetros, en los que habrá de media 

entre 12 y 15 obstáculos hinchables y pruebas sencillas, a realizar por el adulto y el 

menor.  

No es una prueba competitiva, sino lúdica-deportiva.  

 

LUGAR DEL EVENTO 

La III Gran Canaria Family Jumping Race Vecindario tendrá lugar en la zona peatonal 
Avenida de Canarias en Vecindario, organizado por la empresa DAMASI S.C.P. con la 
colaboración del Ayuntamiento de Santa Lucía y el Instituto Insular de Deportes. 
 

FECHA 
El evento se realizará el 19 octubre 2024, dando comienzo con la primera salida a las 
10:00horas. Las salidas serán escalonadas, con el siguiente orden:  
 

- 10:00h a 11:00h dorsales del 1 al 200  
- 11:00h a 12:00h dorsales del 201 al 400  
- 12:00h a 13:00h dorsales del 401 al 600  
- 13:00h a 14:00h dorsales del 601 al 800  

*Si desean salir en grupos intentar recoger el dorsal todos juntos para agilizar la entrega. 

 

INSCRIPCIÓN 
A través de la página web del evento www.familyjumping.com , si desea realizar 
cualquier consulta puede escribir un correo electrónico a info@familyjumping.com.  
 

VOLUNTARIOS 
Para la realización del evento se necesitan voluntarios para ayudar a la organización en 
todas y cada una de las fases del evento. Si estás interesado/a en ser voluntario/a 
contacta puedes realizar la inscripción rellenando el formulario en la página web 
www.familyjumping.com. 
 
 

RECOGIDA DE DORSAL  

Se entregarán el mismo día de la prueba, a partir de las 9:00horas. 
 

 

http://www.familyjumping.com/
http://www.familyjumping.com/


PLAZO DE INSCRIPCIÓN 

- Apertura 23 de septiembre   a las 00:00 h. 
- Cierre 16 de octubre a las 17:00 h. 

 

PRECIO 
El coste para participar es de 10€. 
 

PREMIACIÓN 
No habrá premiación, al ser un evento lúdico-deportivo, con el objetivo de hacer 
deporte y divertirse en familia.  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



DESCARGO DE RESPONSABILIDAD 

Por la presente manifiesto:  
 

1º. Que conozco y acepto íntegramente el reglamento de la prueba.  

 

2º. Que estoy físicamente bien preparado como para afrontar este tipo de prueba, gozo 

de buena salud general, sin padecer enfermedad, defecto físico o lesión, que pueda 

agravarse con mi participación en dicha prueba. Si durante la prueba, padeciera 

cualquier tipo de lesión o cualquier otra circunstancia que pudiera perjudicar 

gravemente mi salud, lo pondré en conocimiento de la Organización lo antes posible. 

 

3º. Que soy consciente que este tipo de pruebas conlleva un riesgo adicional para el 

participante. Por ello, participo de propia voluntad e iniciativa, asumiendo 

íntegramente los riesgos y consecuencias derivadas de mi participación. Por lo que la 

Organización no se hace responsable de los daños, perjuicios o lesiones que la 

participación en esta prueba pueda ocasionar por la negligencia al respecto por parte 

del participante.  

 

4º. Que dispongo de capacidad física suficiente, como para garantizar mi propia 

seguridad e integridad, bajo las condiciones en las que se desarrolla la prueba.  

 

5º. Que soy consciente que los equipos están formados por un adulto y un menor y que 

deben estar correctamente inscritos.  

 

6º. Que conozco y me comprometo a cumplir las normas y protocolos de seguridad 

establecidos por la Organización del genérico FAMILY JUMPING RACE, en la que voy a 

intervenir, así como a mantener un comportamiento responsable que no aumente los 

riesgos para mi integridad física ni psíquica, ni frente a terceros. Seguiré las 

instrucciones y acataré las decisiones que tomen los responsables de la Organización 

(personal de staff, cuerpos de seguridad, médicos y organizadores) en temas de 

seguridad.  

 

7º. Que, antes o durante la prueba, no consumiré sustancias prohibidas o que puedan 

poner en peligro mi condición física y/o mental, abogando por un deporte sano y 

saludable.  

 

8º. Que autorizo como participante a la Organización de la prueba a utilizar cualquier 

tipo de imagen, filmación o grabación que tome para su uso en posteriores ediciones 

como soporte publicitario, ya sea en medios digitales (redes sociales, TV, web,…) como 

en papel (carteles, periódicos,…).  

 

9º. Que conozco que la Organización no se hace responsable de cualquier efecto 

personal que pudiera extraviarse o sufrir algún daño por causa que tenga que ver con 

el transcurso del evento. Como cámaras fotográficas, teléfonos móviles, ropa, billetera, 

documentos personales, llaves o cualquier otro artículo de valor.  

 



10º. Que autorizo como fotógrafo (o participante que toma fotos),que cualquier foto 

tomada durante el evento podrá ser utilizada gratuitamente por la Organización para 

marketing y divulgación con o sin autorización por escrito del autor. Si tomo 

fotografías durante el evento significa que tengo conocimiento de esta norma y acepto 

estas condiciones.  

11º. Que la Organización no tiene obligación de realizar la devolución del importe de 

la inscripción, a ningún participante que no haya llegado antes del cierre de la entrega 

de dorsales, media hora antes de su hora de salida.  

12º. Que soy conocedor de que no es un evento competitivo, y que la distancia será 

adaptada en cada edición a las condiciones en que se vaya a desarrollar, pudiendo ser 

mayor o menor a 2 km, pero siempre será lo más cercano posible a esta distancia.  

13º. Que soy consciente que no se efectuará devolución del importe si se cancelase por 

causas ajenas a la organización. No obstante, la prioridad será siempre la celebración 

del evento, por tanto, si no se pudiera realizar el evento con normalidad, la 

Organización se conserva el derecho de proceder a cambiar el día, para lo cual harían 

una comunicación en sus redes sociales oficiales.  

14º. Política de devoluciones: Que soy conocedor de que si sufro una lesión que me 

impide participar en el evento, NO se me reembolsará la inscripción, en ningún caso. 

15º. Que soy consciente de que la Organización se reserva el derecho de admisión  

16º. Se hace constar que para aquellos asegurados que tuviera lesiones, enfermedades 

o cualquier tipo de minusvalía anterior a la contratación de la póliza o la entrada en 

vigor para dichos asegurados, la indemnización a percibir en caso de siniestro cubierto 

por la póliza, será la que correspondería a una persona que no padeciera dichas 

circunstancias, por tanto se excluyen las consecuencias agravaciones o situaciones 

relacionadas con las enfermedades, lesiones o minusvalías preexistentes tanto físicas 

como psíquicas. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

AUTORIZACIÓN PARA LOS MENORES DE EDAD  

 
 

Nombre y apellidos_______________________________ con DNI: ____________y 
domicilio en _________________________________________________  
 
AUTORIZA:  
como madre / padre / tutor (táchese lo que no proceda) del menor de edad 
_______________________________________ con DNI: ____________para que 
participe en ____________________________________ que se celebrará en el 
municipio de __________________________________, el día _____/______/_______.  
 
Igualmente autorizo que puedan usarse fotografías e imágenes de ámbito deportivo 
donde pueda aparecer el/la menor para publicaciones por parte de la organización.  
La firma del presente documento, autoriza también expresamente a los responsables 
de la organización a realizar las gestiones oportunas en caso de tratamiento médico, 
eventual hospitalización y cualquier otro procedimiento necesario, por lo que 
comunico que el/la menor es alérgico (indique medicamento)  
 
SI: __________________________________________________________  
 
NO: por ningún medicamento, ni tiene problemas físicos que deban ser tenidos en 
cuenta para cualquier eventual lesión o enfermedad.  
 

 
En ______________________, a ______ de _________________ de 202_ 

 
 
  
Se informa al interesado de que sus datos de carácter personal serán incluidos en la actividad de 

tratamiento "Clientes" de la que es Responsable DAMASI S.C.P, con la finalidad de gestionar su relación 

con la Entidad, finalidad basada en la ejecución de un contrato verbal o escrito que nos vincula con 

usted. Sus datos personales se mantendrán en tanto se mantenga la relación contractual, o por los 

plazos establecidos en normativa aplicable para atender posibles responsabilidades, y no serán cedidos a 

terceros salvo obligación legal. Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, supresión y 

portabilidad de sus datos, de limitación y oposición a su tratamiento, así como a no ser objeto de 

decisiones basadas únicamente en el tratamiento automatizado de sus datos, cuando procedan, 

realizando una comunicación a la dirección: C/ Cosmonauta Armstrong, 9, 35240 Ingenio (Las Palmas), 

acompañado de su DNI, o a través del correo: “info@damasi.es”. Igualmente puede dirigirse a nosotros 

por esa misma vía para acceder a información ampliada sobre su tratamiento de datos personales 

solicitando una copia. 


