
Fundación Municipal de Deportes. Ayuntamiento de Valladolid C/ Joaquín Velasco Martín, 9. 47014 VALLADOLID 

Centro Integrado de Actividades y Eventos Deportivos Tfno.: 983 426 313 

Unidad de Actividades Recreativas Correo electrónico: recreativasfmd@ava.es 

SOLICITUD PROGRAMA CAMINANDO POR VALLADOLID CURSO 2026/2027 

D./Doña.......................................................................................................................................................................... 
Director/a del Centro Escolar: 

CEIP/IES/Colegio………………................................................  CIF ..................................................................... 

Dirección…….........................................................................................Nº.......................CP........................... 

Teléfono............................................Correo electrónico……………................................................................. 

Horario de atención………………......................................................................….………….………….………. 

Persona de contacto en el Centro para el Programa Caminando por Valladolid 2026-2027: 

D./Doña…….………………................................................................................................................................... 

En calidad de........................................................................................................................................................ 

Teléfono............................................Correo electrónico……………................................................................. 

SOLICITA participar en el Programa Caminando por Valladolid, promovido por la Fundación Municipal de 

Deportes, para…..……….….….… alumnos/as de……………..…….……..……………………………………..…. 

(Especificar el número de alumnos/as y los curso/s académico/s para la/s ruta/s solicitada/s). 

OBSERVACIONES……….………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………. 

EN LAS SIGUIENTES RUTAS PROGRAMADAS (Marcar el lugar seleccionado e indicar la fecha elegida. Es 
aconsejable poner una 2ª opción de fecha) Las rutas se podrán realizar todos los días lectivos del Curso 
Escolar, desde el 5 de octubre de 2026 al 31 de mayo de 2027, ambos incluidos. 

A.-EL CANAL DE CASTILLA 
 A.1. Overuela-Dársena Fecha: opción 1ª 2ª 
 A.2. Overuela-Parque Jardín Botánico Fecha: opción 1ª 2ª 

B.-EL PINAR DE ANTEQUERA 
 B.1. Camino de la Legua Fecha: opción 1ª 2ª 
 B.2. Camino de la Playa Fecha: opción 1ª 2ª 

C.-EL CERRO DE LAS CONTIENDAS 
 C.1. Itinerario de los Miradores Fecha: opción 1ª 2ª 
 C.2. Itinerario de los Paisajes Vegetales Fecha: opción 1ª 2ª 

D.-FUENTE EL SOL 
 D.1. Senda de los Almendros Fecha: opción 1ª 2ª 
 D.2. Senda de las Fuentes Fecha: opción 1ª 2ª 

E.-CANAL DEL DUERO 
 E.1. Canal del Duero y acequia de Laguna de Duero Fecha: opción 1ª 2ª 
 E.2. Canal del Duero, Pinar Real y acequia Laguna de Duero   Fecha: opción 1ª 2ª 

F.-SENDA DEL PISUERGA 
 F.1. Puente del Cabildo-Casa del Río-Pasarela Arturo Eyries Fecha: opción 1ª 2ª 
 F.2. Desembocadura-Casa del Río-Pasarela Arturo Eyries Fecha: opción 1ª 2ª 
 F.3. Pasarela Arturo Eyries - “Un bosque más” (Circular) Fecha: opción 1ª 2ª 

G.-LA ESGUEVA CANAL DEL DUERO 
 G.1.Desembocadura río La Esgueva-Canal del Duero- 

Barrio Las Flores Fecha: opción 1ª 2ª 

Transporte a utilizar (Marcar lo que corresponda) 

Bus urbano. 

Transporte discrecional. 

CONTINÚE RELLENANDO LA SOLICITUD EN LA PÁGINA SIGUIENTE 



Fundación Municipal de Deportes. Ayuntamiento de Valladolid C/ Joaquín Velasco Martín, 9. 47014 VALLADOLID 

Centro Integrado de Actividades y Eventos Deportivos Tfno.: 983 426 313 

Unidad de Actividades Recreativas Correo electrónico: recreativasfmd@ava.es 

ORDEN DE PREFERENCIA DE LAS SALIDAS 

1. 

2. 

3. 

OBSERVACIONES………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

El/la representante legal DECLARA que son ciertos cuantos datos anteceden siendo consciente de que la ocultación o 
falsedad de los mismos podrá ser motivo de anulación de la inscripción en el programa solicitado y AUTORIZA a la 

Fundación Municipal de Deportes del Ayuntamiento de Valladolid a verificarlos con los que obran en poder de la 
Administración Municipal. Si esta no dispone de ellos, se podrá solicitar del interesado la aportación de documento 
acreditativo de la fecha de nacimiento. 

SE COMPROMETE a informar a participantes y sus familias/tutores legales de la posibilidad de captación de 

imágenes de los/as participantes por parte de los empleados propios o contratados por la Fundación Municipal de 
Deportes, y su reproducción en cualquier soporte (fotográfico, audiovisual, informático, etc.) siempre que este uso esté 
relacionado con la promoción de los valores propios de las actividades de la FMD y bajo la premisa de respeto a la 
dignidad del/de la participante. 

PRESTA SU CONSENTIMIENTO EXPRESO AL TRATAMIENTO DE LOS DATOS DE CARÁCTER PERSONAL 

contenidos en el 
presente formulario, que serán objeto de tratamiento automatizado e incorporados a los ficheros de la Fundación 
Municipal de Deportes del Ayuntamiento de Valladolid, responsable del tratamiento. La finalidad del tratamiento será, 
exclusivamente, la gestión municipal, en aplicación del artículo 6.1 e) del Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento 
Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la protección de las personas físicas en lo que respecta al 
tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos, que establece “el tratamiento de datos es 
necesario para el cumplimiento de una misión realizada en interés público o en el ejercicio de los poderes públicos 
conferidos al responsable del tratamiento”. 

ES REQUISITO IMPRESCINDIBLE MARCAR TODAS LAS 
CASILLAS NO SE ADMITIRÁ ESTA SOLICITUD SIN ESTE 
REQUISITO 

Esta actividad ha sido incorporada al Plan Escolar del Centro en el Consejo Escolar celebrado el .… de 
......................... de 20….. (Obligatorio) 

Valladolid,….......de.......................................de 20…... 
Firma y sello 

Fdo.: …….………………………………………………. 
DIRECTOR/A 

PLAZO DE PRESENTACIÓN DE SOLICITUDES: Desde el 9 de septiembre hasta el 18 de septiembre 2026. 

Las solicitudes deben presentarse a través del Registro telemático de la Sede Electrónica del Ayuntamiento de Valladolid, o 
presencialmente en el Registro de la Fundación Municipal de Deportes (C/ Joaquín Velasco Martín nº 9, 47014, Valladolid), en 
horario de 8:30 a 14:30 h de lunes a viernes, o por cualquiera de los medios previstos en la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del 
Procedimiento Administrativo Común de las Administraciones Públicas. Solamente se tendrán en cuenta aquellas solicitudes 
que se presenten a través de estos medios. 

TELÉFONO DE INFORMACIÓN 983 426313. (Horario de 8:30 a 14:30) 

CORREO ELECTRÓNICO recreativasfmd@ava.es 
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