
INSCRIPCIÓN ESCUELA DE VERANO 2026 

Activa tu Ocio y Di Capacitados 

Fechas: De lunes a viernes de 9:00 a 13:30 y del 1 al 31 de julio de 2026  

Lugar: Avd. Séneca, 68 – El Ejido 

DATOS DEL PARTICIPANTE 

Nombre y apellidos: ____________________________________________________ 

Fecha de nacimiento: ____ / ____ / ______    Edad: ______ 

DNI/NIE: _____________________________________ 

Dirección: ________________________________________________ 

DATOS DEL PADRE/MADRE/TUTOR LEGAL 

Nombre y apellidos: ______________________________________________________ 

DNI: ______________________________________________________ 

Teléfono de contacto: _____________________________________ 

Relación con el participante: ______________________________________ 

MODALIDAD DE INSCRIPCIÓN 

☐ 15 días – 200€ *      ☐ Mes completo – 380€* 

IBAN: ES97 2100 2230 9102 0044 4340 

CONCEPTO: Nombre y primer apellido participante + opción 

*Para reserva de plaza abonar el 50% y enviar justificante a dipacitados@gmail.com 

INFORMACIÓN MÉDICA / NECESIDADES DE APOYO 

Alergias o intolerancias: _______________________________________________ 

Medicación: _____________________________________________ 

Observaciones importantes: 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

☐ Autorizo la participación en la Escuela de Verano 2026 

☐ Autorizo el uso de imágenes para difusión de la entidad 

☐ Autorizo asistencia en caso de urgencia médica 

Fecha: ____ / ____ / ______ 

Firma del padre/madre/tutor: ___________________________ 

 



 

DESCARGO DE RESPONSABILIDAD – SALIDAS Y TRANSPORTE 

A LA PLAYA 

Autorizo a mi hijo/a o persona tutelada a participar en los desplazamientos organizados 

por la entidad, incluyendo el traslado a la playa cuando forme parte de las actividades 

programadas. 

Soy consciente de que el transporte a la playa *no está incluido en el precio de la 

actividad y puede realizarse en vehículos particulares o de la entidad conducidos por 

monitores o personal autorizado. 

Declaro que asumo los riesgos derivados de dichos desplazamientos y eximo a Activa tu 

Ocio y Di Capacitados con CIF G04726204 y a su personal de cualquier 

responsabilidad derivada de incidentes no imputables a negligencia durante los mismos. 

 

Fecha: ____ / ____ / ______ 

Firma del padre/madre/tutor: ___________________________ 

 

 


