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CONVOCATORIA EQUIPO NACIONAL ABSOLUTO  
NATACIÓN 

 
 

Actividad: Concentración en Altura (17-028)  

Lugar: Font - Romeu (FRA) 

Instalación: Centro Nacional Entrenamiento Altura, p50 

Fechas: 27 de noviembre al 10 de diciembre de 2017 
 

DEPORTISTAS 

APELLIDOS NOMBRE AÑO CLUB  

EQUIPO FEMENINO 

BELMONTE GARCIA Mireia 90 UCAM FUENSANTA  

CORRO LORENTE  Catalina 95 CD BIDASOA XXI (30/11 al 10/12)  

GONZALEZ CRIVILLERS Marta 95 CN SANT ANDREU (30/11 al 10/12)  

HIERRO PUJOL Aina 98 CN PALMA (30/11 al 10/12)  

MARTI FERNANDEZ Laia 00 CN BARCELONA (30/11 al 10/12)  

PEREZ BLANCO Jimena 97 CD GREDOS SAN DIEGO  

SECO GARCIA Carla 00 CN BARCELONA (30/11 al 10/12)  

EQUIPO MASCULINO 

CASTEJON RAMIREZ Alex 98 CN CALELLA (30/11 al 10/12)  

DURAN NAVIA Miguel 95 UCAM FUENSANTA  

GIL TARAZONA Pol 96 CE MEDITERRANI  

MARTINEZ MURCIA Alberto 98 AD ANCORA (27/11 al 01/12)  

PONS RAMON Joan L. 96 CN PALMA (30/11 al 10/12)  

RAMOS FERNANDEZ Alex 99 CN SANT ANDREU (30/11 al 10/12)  

SANTIAGO BETANCOR Raúl 97 CN METROPOLE (27/11 al 01/12)  

VILLANUEVA IGLESIAS Javier 99 CN BARCELONA (30/11 al 10/12)  

EQUIPO OFICIALES 

APELLIDOS NOMBRE CLUB - CENTRO - FED. COMETIDO 

VERGNOUX Frederic RFEN Head Coach 

DEL CASTILLO PEREZ Jose A. RFEN Entrenador (30/11 al 10/12) 

DOMINGUEZ CASTRILLO Oscar  Preparador Físico (30/11 al 10/12) 

RUSCA MUÑOZ Eric  Fisioterapeuta (01 al 03 y 08 al 10/12) 

SOLANA TRAMUNT Mónica  Fisioterapeuta (01 al 03 y 08 al 10/12) 

CUOTA DE ACTIVIDAD ESTATAL 

Todos los seleccionados (deportistas y técnicos) deberán tener abonada la cuota de actividad estatal, para la 
temporada 2017/2018. 

CONTACTOS 

Departamento Internacional.................internacional@rfen.es 91 557 20 12 / 91 557 20 20 / 91 557 21 29 
Director Técnico Natación....................albert.tubella@rfen.es  678 559 525 

mailto:internacional@rfen.es
mailto:albert.tubella@rfen.es
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MATERIAL PARA LA CONCENTRACION 

Todos/as los/as nadadores/as deberán ir provistos del material de entrenamiento para la Concentración. 

IMPORTANTE  

Se recuerda a los convocados que, según el art. 3, c) del Libro VIII de los Reglamentos RFEN, es un deber básico 
de los deportistas asistir a las convocatorias de las selecciones deportivas nacionales para la participación en 
competiciones de carácter internacional, o para la preparación de las mismas; así como a los planes de tecnificación 
que convoque la R.F.E.N. y que sean aprobados por la Asamblea General. Es por ello que te informamos de que en 
caso de que tengas que renunciar a la presente convocatoria deberás justificarlo suficientemente, así como avisar 
con la antelación bastante para que la RFEN pueda anular tu viaje, si éste ya hubiera sido contratado. 

En caso de que no lo hagas de esta manera, la RFEN se reserva el derecho de repercutirte los gastos de viaje que 
no hayan podido recuperarse. 

ALOJAMIENTO  

CREPS – CNEA FONT ROMEU 
5 Avenue de Pierre de Couvertin 
66120 – Font Romeu 
Tel.: +33 468308663 
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Queremos darle nuestra más sincera enhorabuena por haber sido seleccionado su hijo/a como deportista 
representando a España con el Equipo Nacional. 
 

 Por tal motivo, deseamos lo autorice para que pueda desplazarse a la Concentración en altura de Natación, 
que se celebrará en Font Romeu (FRA), del día 27 de noviembre al 10 de diciembre de 2017. 
 
 
 
 
 
 
 

D. / Dª.   ________________________________________________________________________  
 

Padre, Madre o Tutor legal de: ________________________________________________________  
 
 
 
 
A U T O R I Z O: 
 
 
 

 A mi hijo/a para que salga a realizar actividad deportiva y recreativa organizada por la REAL 
FEDERACIÓN ESPAÑOLA DE NATACIÓN, para la que ha sido seleccionado/a, acompañado/a del Delegado/a, 
Jefe de Equipo y Personal Técnico, eximiendo a esta RFEN, y en su caso al Delegado/a o Jefe de Equipo de 
cualquier responsabilidad derivada de la negligencia o desobediencia de mi hijo/a. 
 
 
 
 
 
 En _______________, a ________ de ______________ de 20_____ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Firmado:  ____________________________________  
   Padre, Madre o Tutor 
 
 D.N.I. 

 


