
ACTIVIDAD EXTRAESCOLAR CIRCO 


ESCUELA DE CIRCO DE VALLADOLID


PERIODO DE PREINSCRIPCIÓN: Las plazas son limitadas y se cubrirán por orden de 
inscripción antes del día 30 de Junio de 2026 cumplimentar el siguiente formulario y 
enviar por mail a ecircova@gmail.com                                                                           


En el mail se incluirá la documentación obligatoria (fotografía del participante, 
foto del dni o libro de familia y justificante de reserva de pago de 20€). 


PERIODO DE INSCRIPCIÓN: Una vez finalizado el periodo de preinscripción y 
siempre y cuando queden plazas vacantes, los alumnos que no reserven plaza 
durante el mes de junio, podrán hacerlo antes del 17 de septiembre de 2026. 


INICIO DE LAS ACTIVIDADES: Las actividades comenzarán el 1 de octubre de 2026 y 
finalizarán el 31de Mayo de Mayo de 2027 rigiéndose por el calendario escolar


FORMA DE PAGO: El pago de la actividad se realizará en dos plazos: o Preinscripción: 
20€ (Antes del 30 de junio de 2026). o Inscripción: Resto de la cuota (Antes del 17 de 
septiembre de 2026) – Se enviara el justificante de abono del resto de la cuota antes 
de 17 de septiembre al siguiente correo electrónico: ecircova@gmail.com


 Nº de cuenta: 


Titular: FREAKARTES 
BBVA ES18 0182 6106 00 02015 19937


 Indicando en el concepto del ingreso el nombre del participante, actividad y el centro 
escolar al que pertenece. 


El precio de la actividad incluye el material de uso común para su desarrollo


IMPORTANTE: En ningún caso se devolverá el importe abonado, a no ser que la 
actividad no se lleve a cabo, en cuyo instante la entidad avisará a los participantes de 
la suspensión de la misma.


Información:


Escuela de Circo de Valladolid


Camino cementerio 19, Valladolid


ecircova@gmail.com     TLF: 695816462


www.escuelacircovalladolid.com


mailto:ecircova@gmail.com
mailto:ecircova@gmail.com
http://www.escuelacircovalladolid.com


FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN – ACTIVIDAD CIRCO


- NOMBRE Y 
APELLIDOS………………………………………………………………………


- EDAD Y 
CURSO……………………………………………………………………………


- CENTRO AL QUE 
PERTENECE………………………………………………………………………


- TELÉFONO DE 
CONTACTO………………………………………………………………………


- NOMBRE DEL PADRE/MADRE/
TUTOR……………………………………………………………………………


- INFORMACIÓN ESPECÍFICA DEL 
ALUMNO:…………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………
……


Don/
Dña………………………………………………………………………………………
…………..


Con DNI…………………………………………………………………………………..


Autorizo a participar a: 
………………………………………………………………………………..


En la actividad extraescolar de circo durante el curso 2026-27


LUGAR Y FECHA: 
……………………………………………………………………………………….


FIRMA:  PADRE/MADRE/TUTOR



