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CAMINATA POPULAR EN
SORITA (CS)

DISSABTE , 13 D'AGOST DE 2011

SABADO, 13 DE AGOSTO DE 2011

EIXIDA/SALIDA:

Caminata llarga/larga: 08.00h

RECORREGUT/RECORRIDO 19 Km

Caminata curta/corta: 08:30h

RECORREGUT/RECORRIDO 13 Km

ORGANITZA/ORGANIZA :

COL-LABORA :

AYUNTAMENT DE SORITA

RESTAURANTE LA BALMA

CERAMICAS GRESAN S.L.

HIPRO (HIGIENE | PROTECCIO)

iDIPUTACIO
D
CASTELLO

e l Quralcaja A



REGLAMENT

La caminata NO ES COMPETITIVA

Poden participar-hi totes les persones que ho desit-
gen.

Es important tenir una forma fisica ade-cuada per a
aquesta activitat.

El CLUB disposara de un equip de persones de
I'organitzacio per ajudar i assesorar al participant.
Es obligatori no perjudicar |I'entorn natural.

L organitzacié es reserva el dret d"anular o modificar
la prova per forgca major i per els canvis

que consideri oportuns.

L organitzacio declina tota responsabilitat Fisica o
Moral que puga sorgir com a consecuencia de la ca-
minata.

Els participants renuncian a cuansevol indemnizacié
per part de la organitzacié.

L’organitzacié recomana esta Federat.

Els participants menors de edad auran de se acom-
panats pels pares o un tutor.

L’inscripcié en la caminata soposa |'acceptacié
d’aquest reglament

REGLAMENTO

La caminata NO ES COMPETITIVA

Pueden participar todas las personas que lo deseen.
Es importante tener una forma fisica adecuada para
esta actividad.

El CLUB dispondra de un equipo de personas de la
organizacion para ayudar y asesorar al participante.
Es obligatorio no perjudicar el entorno natural.

La organizacioén se reserva el derecho de anular o
modificar la prueba por fuerza mayor y hacer los cam-
bios que consideren oportunos.

La organizacién declina toda responsabilidad Fisica y
Moral que pueda salir como a consecuencia de la
caminata.

Asimismo, los participantes renuncian a cualquier
indemnizacion por parte de la organizacion.

La organizacion recomienda estar Federado.

Los participantes menores de edad deberan ir acom-
panados de sus padres o responsables.

La inscripcion en la caminata supone la acepta-
cién de este reglamento

INSCRIPCIO

QUOTA D’'INSCRIPCIO : 15 € per cada persona inscrita. Per
els SOCIS i FEDERATSI inscripci6 sera de 13 €. Les ins-
cripcions es tancaran el dia 11 de AGOST.

ATENCIO : Les persones que no estiguen inscrites al mo-
mento de I'eixida no podran participar de la caminata.

La organitzci6 declina_tota responsabilitat.

Els inscrits hauran d’estar en el Pavellé Municipal mitja
hora abans de I'eixida.

TRAMIT :

Mitjangcant un ingrés al n° de compte
3082.1030.97.4968818726 de RURAL CAIXA i remetent
el justificant junt al full d’inscripcié al fax 964 177070. o
presentant-lo al lloc I" eixida .

IMPORTANT, cal estar emplenades totes les dades de la
fulla d’inscripcio.

El pagament de la inscripcié inclou :

-Tres avituallaments

- Dinar al finalitzar

o Obsequi

NSCRIPCION

QUOTA DE INSCRIPCION: 15 € por cada persona inscrita.
Para los SOCIOS y FEDERADOS la inscripcion sera 13 €.
Las inscripciones se cerraran el dia 11 de AGOSTO.

ATENCION:Las personas que no estén inscritas a la salida-
no podran participar en la caminata.

La organizacion declina toda responsabilidad.

Los inscritos deberan estar en el Pabellon Municipal media
hora antes de la salida.

TRAMITE :

Mediante el ingreso al n° de cuenta,
3082.1030.97.4968818726 de RURAL CAJA y remitiendo
el justificante junto con la hoja de inscripcion al fax,
964 17 70 70 o presentando el justificante al sitio de la sali-
da.

IMPORTANTE , la hoja de inscripcion tiene que estar relle-
nada con todos los datos solicitados.

El pago de la inscripcion incluye:

-Tres avituallamientos

-Comida al finalizar

-Obsequio recuerdo

CLUB DE SENDERISME SANT MARC DE SORITA (CS)

Full d’inscripci6 / Hoja de inscripcion
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Adreca / Direccion: .......
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Home / Hombre [ ]Dona / Mujer [ ]

Data de Naixement / Fecha de Nacimiento:..........cccecererrinismnmeenenns

Llicencia federativa / Licencia federativa.........cccccesermriimrrnnns
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