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Convocatoria inicial equipo regional ALEVIN

Relacion provisional de deportistas convocados para formar parte de equipo regional alevin de natacion de cara al Campeonato
de Espafia de selecciones autonémicas a celebrar entre los dias 24 y 26 de febrero de 2023 en Oviedo. Relacién elaborada a
segun los criterios de seleccion de la FCN.
http://fedecanat.es/owncloud/index.php/s/sRjAOsPnknwxmjx/download?path=%2FTECNIFICACI%C3%93N%2FTEMPORADA%202
2-23%2FALEVIN&files=Criterios%20Selecciones%20Autonomicas%20ALV%2022-23.pdf

Los clubes deberdan confirmar la participacion via email a estos dos correos: y

de sus deportistas hasta el 3 de febrero de 2023 a las 10:00h. y emitir la cuota de actividad nacional de
la RFEN para facilitar la inscripcién en la competicion antes del 6 del febrero de 2023.
Al mismo tiempo, los tutores legales de los deportistas deberdn hacer llegar a la Federacion Canaria de Natacion a través del
club, la autorizacidn de participacion en el Campeonato mencionado y fotocopia del DNI.

Evento: IX Campeonato de Espafia por CCAA ALEVIN - CSD
Lugar: Oviedo

Instalacién: Piscina Parque del Oeste

Fechas del desplazamiento: 23 al 27 de febrero de 2023

| convocapo/as: |

Gregory Sanchez Fernandez

C.N. Los Cristianos

Lola Fernandez Andres

C.N. Salinas Santa Lucia

Francisco Perales Silva

C.N. Los Cristianos

Carla Jorge Fuentes

C.N. Salinas Santa Lucia

Hugo Lebén Acosta

C.N. Las Palmas

Patricia Arbelo Estevez

C.D. Teneteide

Daniel Santana del Pazo

C.N. Las Palmas

Maria Rodriguez Diaz

C.D. Teneteide

José Antonio Quiles Periate C.N. Metropole Maria Sofia Pisa C.N. Las Palmas

Daniel Santos Cabrera C.N. Metropole Elena Caballero Ruiz C.N. Las Palmas

Carlos Vega Llamas C.N. Metropole Eva Quirés Fernandez C.N. Las Palmas

Marco Ledn Julia RC Néautico deTenerife Natalia Moure Gao C.N. Los Cristianos
Marcos Daniel Carrero Serrano C.D. Herbania Ariadna Socas Reyes C.B. Dominicas-Vistabella

Antonio Jesus Ravelo Suarez C.B. Dominicas-Vistabella Marta Batista Rios

C.N. Metropole

| IMPORTANTE

Para aquello/as deportistas que han sido convocados y que renuncien a la convocatoria o se ausente de la misma sin una causa
suficientemente justificada, la Federacién Canaria de Natacion se reserva el derecho de imputarles los gastos ocasionados por su
ausencia.

Las Palmas de Gran Canaria, a 31 de febrero de 2023
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AUTORIZACION
D./De.

Padre, Madre, Tutor/a legal de:

DECLARA:

Conocer los riesgos que comporta la realizacion de las actividades realizadas.

Que mi hijo/a no padece ninguna enfermedad o lesion que le impida la prdctica deportiva y las actividades a realizar en dichas
convocatorias.

Que mi hijo/a no padece acudird a la convocatoria en caso de haber cumplido con alguno de los supuestos de riesgo de padecer o
haber estado en una situacion de riesgo de contraer el Sars Cov 2, o cualquiera de sus variantes; y haber sido desaconsejado por
los médicos.

Al mismo tiempo, reconoce que el/la deportista cumplird con todos los requisitos de acceso a la Competicion exigidos por la Real
Federacion Espafiola de Natacion y que publica en su pdgina web, rfen.es.

Que es consciente y acepta que el incumplimiento de las normas del COVID-19 especialmente la no declaracion de casos positivos
confirmados o personas con sintomas implica una infraccion muy grave del cddigo disciplinario que puede llevar como
consecuencia una sancion de exclusion del equipo y, las que se procedan por las normas disciplinarias de la FCN y la RFEN.

AUTORIZO:

A mi hijo/a para que se desplace y/o quede hospedado bajo la tutela de la FEDERACION CANARIA DE NATACION (FCN) para
realizar las actividades deportivas y recreativas organizadas por la FCN, para la que ha sido seleccionado/a, acompafiado/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 fotografias de mi hijo/a y su inclusién en las pdginas webs de la FCN, asi como publicacién en los diferentes
medios de comunicacion.

En, ,a de enero de 2023

Firmado:

(Padre, Madre o Tutor/a)

DNI:

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

Alergias Medicamento necesario

Patologias médicas Medicamento necesario




