
 
   CLAUSULA DE EXENCIÓN DE RESPONSABILIDAD 

 
 

Yo _________________________________________________, con D.N.I.__________________ 

y domiciliado en: ________________________________________________________________ 

con teléfono: __________________ y correo electrónico: ________________________________ 

 

Tengo pleno conocimiento de: 
 
1.-  Que la realización y recorrido total o parcial de la Vía Ferrata del Cañón de Almadenes, así 
como del Barranco de la Higuera conlleva riesgos ineludibles por accidentes que pueden acarrear 
graves lesiones e incluso la muerte. 
 
2.-  Que poseo los conocimientos necesarios y tengo una condición física suficiente como para 
 realizar el recorrido total o parcial de la Vía Ferrata del Cañón de Almadenes, así como del 
Barranco de la Higuera. 
 
3.- Que dispongo de material necesario para realizar dicha actividad y este se encuentra en 
 estado óptimo. 
 
4.- Que dispongo de Seguro de Responsabilidad Civil (RC) y Seguro de Accidentes                          
 (AACC) que cubre esta actividad, o licencia federativa que los incluya. (Adjunto copias)                     

  
5.-  Qué actúo como guía de la actividad de manera organizada (con o sin ánimo de                     
 lucro) y seré el responsable de todos los participantes en caso de perjuicio o daños físicos, 
así como de que todos los participantes estén cubiertos por un Seguro de Responsabilidad Civil y 
Seguro de Accidentes que cubra la actividad (Adjunto copia de los Seguros o Licencias 
Federativas). 
  
Para un total de_________participantes. 
Y por tanto, en caso de perjuicio o daño a nuestra integridad física, EXIMO de cualquier 
responsabilidad civil y/o penal al Ayuntamiento de Cieza, a sus cargos públicos y funcionarios, de 
cualquier accidente que pueda ocurrir durante el recorrido de la Vía Ferrata y el barranco, del 
Cañón de Almadenes, que celebraré el día ____________ de______________________ 
de_________ 
  
Y para que así conste, lo firmo en Cieza, a_______ de _________________de ________ 
 

                               
                                                    Fdo.: 
 
 
ESTE DOCUMENTO SERÁ VALIDO UNA VEZ FIRMADO Y/O SELLADO POR EL 
AYUNTAMIENTO DE CIEZA 
 
                                                         FIRMA Y/O SELLO 
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