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* Personas que acrediten un grado}e discap
fisica u organica igual o superior al 33%, teni
prioridad aquellos que superan el 50%.

* Ser mayor de 16 anos. Autorizacion del Padres,
Madre o Tutor en caso de menores de edad.

ueden-aﬂl‘lf'fb'ﬁ'z:arécter cional los hijos/as
R jos/

de los beneficiarios menores de 1 aiios, siempre
gue se justifique la imposibilidad de poder viajaf-s,igh
su compaiiia.

* Podran llevar acompainante, aquellas personas que
utilicen silla de ruedas o que requieran ayuda, para
desarrollar las actividades basicas de la vida diaria.

INFORMACION:
En el CEAS de ti Ayuntamiento (987562774)
En el telefono 91-4138001(COCEMFE)

Los Unicos limites que existen son los que Nosotros mismos Nos ponemaos



