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FEDERACIÓN CANARIA DE NATACIÓN
C/ Mariucha, 82  
35012 – Las Palmas de Gran Canaria
Teléfono: 928-24-49-67
e-mail: areacompeticiones@fedecanat.es  
WEB: www.fedecanat.es     

                           FEDERACIÓN CANARIA DE NATACIÓN

Temporada 2024-2025

Convocatoria provisional del equipo regional infantil-junior
Relación provisional de deportistas convocados/as para formar parte del equipo regional Infantil-Junior de 
natación de cara al Campeonato de España de selecciones autonómicas a celebrar entre los días 14 y 16 de febrero
de 2025 en Palma de Mallorca. Relación elaborada según los criterios de selección de la FCN.
 https://fedecanat.es/owncloud/index.php/s/sRjA0sPnknwxmjx?path=%2FTECNIFICACI%C3%93N%2FTEMPORADA
%2024-25#pdfviewer
Evento: XIII Campeonato de España por Federaciones Autonómicas INFANTIL-JUNIOR
Lugar: Palma de Mallorca (Islas Baleares)
Instalación: Piscina Municipal Son Hugo

JUNIOR
MASCULINO FEMENINO

FEDERICO VACCARI MARCHETTI CN METROPOLE VERONICA BASILI CD TENETEIDE

MARCO LEON JULIÁ CN METROPOLE LEIRE SANTANA DRAGO CN LAS PALMAS

JORGE PORRERO MARTIN CD TENETEIDE NAIRA JAEN SERRA CDN NADAMAS

ISMAEL CAPLLONCH DE UÑA RCN TENERIFE INES ULIBARRI SANCHEZ CN LAS PALMAS

RICARDO RAMOS DELGADO CN MARTIANEZ LUCIA PORRERO MARTIN CD TENETEIDE

JUAN JOSE DE ARMAS DELGADO CDN NADAMAS JULIA BELLO CODINA CN LAS PALMAS

AQUILES GONZALEZ NEGRIN CD TENETEIDE CAROLINA FERNANDEZ VIEIRA CD TENETEIDE

LUCAS HENRIQUEZ GARCIA CN LAS PALMAS OLIVIA AGUIAR ESPINO CN METROPOLE

LUIS REGUERO RODRIGUEZ CN METROPOLE

JOSE ANTONIO QUILES PEÑATE CN METROPOLE

ANTONIO JESUS RAVELO SUAREZ CB DOMINICAS

DANIEL SANTANA DEL PAZO CN LAS PALMAS

IMPORTANTE

“La participación de los/as deportistas en las convocatorias de la Federación Canaria de Natacion es de obligado
cumplimiento, según la Ley Canaria del Deporte, articulo 23, apartado 2.c”

Los clubes deberán confirmar la participación vía email a estos dos correos: tecnico.natacion@fedecanat.es y 
natacion@fedecanat.es de sus deportistas hasta el Viernes 24 de enero de 2025 a las 14:00 horas y emitir la cuota 
de actividad nacional de la RFEN para facilitar la inscripción en la competición antes del Lunes 27 del enero de 
2025.

Al mismo tiempo, los tutores legales de los deportistas deberán hacer llegar a la Federación Canaria de Natación 
a través del club, la autorización de participación en el Campeonato mencionado.

Para aquellos/as deportistas que hayan sido convocados/as y que renuncien a la convocatoria o se ausenten de la 
misma sin una causa suficientemente justificada, la Federación Canaria de Natación se reserva el derecho de 
imputarles los gastos ocasionados por su ausencia. 
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INFANTIL

MASCULINO FEMENINO

SAUL ALEJANDRO QUIJADA PEREZ CN BENTACU-LAGUNA ALBA PEREZ RAMOS CN METROPOLE

PABLO FUENTES MONTES CN LAS PALMAS ELENA DUQUE BROUARD CB DOMINICAS

GLEB BOIKO CDN BAJA LARGA ELENA CABALLERO RUIZ CN LAS PALMAS

RAYCO GARCIA MESA CN MARTIANEZ LOLA FERNANDEZ ANDRES CN SALINAS

DANIEL PLASENCIA GONZALEZ CDN BAJA LARGA ARIADNA SOCAS REYES CB DOMINICAS

DIEGO VAZQUEZ HERNANDEZ CDN NADAMAS PATRICIA ARBELO ESTEVEZ CD TENETEIDE

OCTAVIO JOSE KEY RAMIREZ CN BENTACU-LAGUNA JANETH GONZALEZ GONZALEZ CN AGUACAN

ANTHONY XAVIER IZAGUIRRE NESSI CN BENTACU-LAGUNA ANA BENITEZ BRITO CN METROPOLE

UNAI COCERA CORDON CN METROPOLE SARA PAMPIN ALVARADO CN METROPOLE

NICOLO AMATI CN LOS CRISTIANOS ANA JOVER RODRIGUEZ CN METROPOLE

TATIANA ZEMIER CN METROPOLE

AITANA GONZALEZ GONZALEZ CD NONADAMOS
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AUTORIZACIÓN
D./Dª.
______________________________________________________________________________________

Padre, Madre, Tutor/a legal de:

__________________________________________________________________

DECLARA:

Conocer los riesgos que comporta la realización de las actividades descritas.

Que mi hijo/a no padece ninguna enfermedad o lesión que le impida la práctica deportiva y las actividades a
realizar en dichas convocatorias. 
Al mismo tiempo, reconoce que el/la deportista cumplirá con todos los requisitos de acceso a la Competición
exigidos por la Real Federación Española de Natación y que publica en su página web. www.rfen.es 
 

AUTORIZO:

A mi  hijo/a  para  que  se  desplace  y/o  quede  hospedado  bajo  la  tutela  de  la  FEDERACIÓN CANARIA DE
NATACIÓN (FCN) para realizar las actividades deportivas y recreativas organizadas por la FCN, para la que ha
sido seleccionado/a, acompañado/a del Delegado/a, Jefe de Equipo y Personal Técnico, eximiendo a esta FCN, y
en  su  caso  al  Delegado/a  o  Jefe  de  Equipo  de  cualquier  responsabilidad  derivada  de  la  negligencia  o
desobediencia de mi hijo/a.

A que se realicen fotografías o videos de mi hijo/a y su inclusión en la difusión digital de la FCN, así como
publicación en los diferentes medios de comunicación.

En _______________________________, a ______________ de enero de 2025

Firmado: ________________________________________
(Padre, Madre o Tutor/a)

DNI:_________________________________________

Por otro lado, indico que mi hijo/a padece las siguientes alergias y patologías:

Alergias Medicamento necesario

Patologías médicas Medicamento necesario

http://www.rfen.es/
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