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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 kildmetros, en los que habrad de media
entre 12 y 15 obstdculos hinchables y pruebas sencillas, a realizar por el adulto y el
menor.

No es una prueba competitiva, sino ludica-deportiva.

LUGAR DEL EVENTO

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

FECHA
El evento se realizara el 19 octubre 2024, dando comienzo con la primera salida a las
10:00horas. Las salidas serdn 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.

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

VOLUNTARIOS

Para la realizacion del evento se necesitan voluntarios para ayudar a la organizacion en
todas y cada una de las fases del evento. Si estas interesado/a en ser voluntario/a
contacta puedes realizar la inscripcidn rellenando el formulario en la pagina web
www.familyjumping.com.

RECOGIDA DE DORSAL
Se entregaran el mismo dia de la prueba, a partir de las 9:00horas.


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

PLAZO DE INSCRIPCION

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

PRECIO
El coste para participar es de 10€.

PREMIACION

No habra premiacién, al ser un evento ludico-deportivo, con el objetivo de hacer
deporte y divertirse en familia.



DESCARGO DE RESPONSABILIDAD

Por la presente manifiesto:

12. Que conozco y acepto integramente el reglamento de la prueba.

22, Que estoy fisicamente bien preparado como para afrontar este tipo de prueba, gozo
de buena salud general, sin padecer enfermedad, defecto fisico o lesidn, que pueda
agravarse con mi participaciéon en dicha prueba. Si durante la prueba, padeciera
cualquier tipo de lesion o cualquier otra circunstancia que pudiera perjudicar
gravemente mi salud, lo pondré en conocimiento de la Organizacidn lo antes posible.

32, Que soy consciente que este tipo de pruebas conlleva un riesgo adicional para el
participante. Por ello, participo de propia voluntad e iniciativa, asumiendo
integramente los riesgos y consecuencias derivadas de mi participacion. Por lo que la
Organizacion no se hace responsable de los dafios, perjuicios o lesiones que la
participacién en esta prueba pueda ocasionar por la negligencia al respecto por parte
del participante.

4°, Que dispongo de capacidad fisica suficiente, como para garantizar mi propia
seguridad e integridad, bajo las condiciones en las que se desarrolla la prueba.

52, Que soy consciente que los equipos estan formados por un adulto y un menor y que
deben estar correctamente inscritos.

62. Que conozco y me comprometo a cumplir las normas y protocolos de seguridad
establecidos por la Organizacién del genérico FAMILY JUMPING RACE, en la que voy a
intervenir, asi como a mantener un comportamiento responsable que no aumente los
riesgos para mi integridad fisica ni psiquica, ni frente a terceros. Seguiré las
instrucciones y acataré las decisiones que tomen los responsables de la Organizacion
(personal de staff, cuerpos de seguridad, médicos y organizadores) en temas de
seguridad.

72. Que, antes o durante la prueba, no consumiré sustancias prohibidas o que puedan
poner en peligro mi condicién fisica y/o mental, abogando por un deporte sano y
saludable.

82. Que autorizo como participante a la Organizacion de la prueba a utilizar cualquier
tipo de imagen, filmacioén o grabacion que tome para su uso en posteriores ediciones
como soporte publicitario, ya sea en medios digitales (redes sociales, TV, web,...) como
en papel (carteles, perioédicos,...).

92, Que conozco que la Organizaciéon no se hace responsable de cualquier efecto
personal que pudiera extraviarse o sufrir algiin dafio por causa que tenga que ver con
el transcurso del evento. Como camaras fotograficas, teléfonos moviles, ropa, billetera,
documentos personales, llaves o cualquier otro articulo de valor.



10%. Que autorizo como fotégrafo (o participante que toma fotos),que cualquier foto
tomada durante el evento podra ser utilizada gratuitamente por la Organizacion para
marketing y divulgacién con o sin autorizaciéon por escrito del autor. Si tomo
fotografias durante el evento significa que tengo conocimiento de esta norma y acepto
estas condiciones.

112. Que la Organizacion no tiene obligacion de realizar la devolucién del importe de
la inscripcion, a ningun participante que no haya llegado antes del cierre de la entrega
de dorsales, media hora antes de su hora de salida.

122, Que soy conocedor de que no es un evento competitivo, y que la distancia sera
adaptada en cada edicién a las condiciones en que se vaya a desarrollar, pudiendo ser
mayor o menor a 2 km, pero siempre sera lo mas cercano posible a esta distancia.

132. Que soy consciente que no se efectuara devolucion del importe si se cancelase por
causas ajenas a la organizacion. No obstante, la prioridad sera siempre la celebracion
del evento, por tanto, si no se pudiera realizar el evento con normalidad, la
Organizacion se conserva el derecho de proceder a cambiar el dia, para lo cual harian
una comunicacion en sus redes sociales oficiales.

142, Politica de devoluciones: Que soy conocedor de que si sufro una lesién que me
impide participar en el evento, NO se me reembolsara la inscripcion, en ningin caso.
152. Que soy consciente de que la Organizacion se reserva el derecho de admisién

162. Se hace constar que para aquellos asegurados que tuviera lesiones, enfermedades
o cualquier tipo de minusvalia anterior a la contratacién de la pdliza o la entrada en
vigor para dichos asegurados, la indemnizacion a percibir en caso de siniestro cubierto
por la pdliza, serd la que corresponderia a una persona que no padeciera dichas
circunstancias, por tanto se excluyen las consecuencias agravaciones o situaciones
relacionadas con las enfermedades, lesiones o minusvalias preexistentes tanto fisicas
como psiquicas.
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)fj AUTORIZACION PARA LOS MENORES DE EDAD

Nombre y apellidos con DNI: y

domicilio en

AUTORIZA:

como madre / padre / tutor (tachese lo que no proceda) del menor de edad
con DNI: para que

participe en que se celebrard en el

municipio de , el dia / /

Igualmente autorizo que puedan usarse fotografias e imagenes de dmbito deportivo
donde pueda aparecer el/la menor para publicaciones por parte de la organizacion.

La firma del presente documento, autoriza también expresamente a los responsables
de la organizacién a realizar las gestiones oportunas en caso de tratamiento médico,
eventual hospitalizacién y cualquier otro procedimiento necesario, por lo que
comunico que el/la menor es alérgico (indique medicamento)

Sl:

NO: por ningin medicamento, ni tiene problemas fisicos que deban ser tenidos en
cuenta para cualquier eventual lesidon o enfermedad.

En ,a de de 202_

Se informa al interesado de que sus datos de cardcter personal serdn incluidos en la actividad de
tratamiento "Clientes" de la que es Responsable DAMASI S.C.P, con la finalidad de gestionar su relacion
con la Entidad, finalidad basada en la ejecucion de un contrato verbal o escrito que nos vincula con
usted. Sus datos personales se mantendrdn en tanto se mantenga la relacion contractual, o por los
plazos establecidos en normativa aplicable para atender posibles responsabilidades, y no serdn cedidos a
terceros salvo obligacion legal. Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, supresion y
portabilidad de sus datos, de limitacion y oposicion a su tratamiento, asi como a no ser objeto de
decisiones basadas unicamente en el tratamiento automatizado de sus datos, cuando procedan,
realizando una comunicacion a la direccion: C/ Cosmonauta Armstrong, 9, 35240 Ingenio (Las Palmas),
acompaiado de su DNI, o a través del correo: “info@damasi.es”. Igualmente puede dirigirse a nosotros
por esa misma via para acceder a informacion ampliada sobre su tratamiento de datos personales
solicitando una copia.



