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* FASE INTERCOMARCAL DE CAMPO A TRAVES *
ACEA DE AMA (CULLEREDO) - 24 de Xaneiro de 2015

FEDERACION GALEGA
DE ATLETISMO

ORGANIZAN: Secretaria Xeral para o Deporte e Federacion Galega de Atletismo, coa colaboracion do Club ...

PARTICIPANTES
No campo a través poderan participar as entidades clasificadas segundo normativa das fases previas, achéganse listado
cos clasificados para esta proba, das comarcas de Corufia-cidade, As Marifias e Carballo.

CATEGORTAS
BENXAMIN: nados nos anos 2007-2006 masculino e feminino.
ALEVIN.......: nados nos anos 2005-2004 masculino e feminino.

OBXECTIVOS XERAIS

 Fomentar unha practica deportiva, educativa e saudable.

« Difundir os valores da competicion dende unha perspectiva mais regrada.

« Facilitar a practica nunha modalidade de gran tradicion historica en Galicia.

SISTEMA DE COMPETICION

Nesta fase, as entidades clasificadas formaran os equipos seleccionando aos seus atletas, cun maximo de 6 participantes
por equipo. Cada entidade deberd participar na sla zona correspondente, excepto en casos excepcionais nos que a
participacién sexa tan escasa que, a peticion das propias entidades, a Secretaria Xeral para o Deporte podera reorganizar
as propias zonas previa proposta do servizo provincial correspondente.

LUGAR E DATA
Parque deportivo de Acea de Ma (Culleredo), sabado 24 de Xaneiro do 2015.

INSCRICION

A inscricién dos atletas clasificados para esta Fase Intercomarcal de Campo a Través Escolar, farase antes das 14 horas
do martes 20 de xaneiro do 2015, utilizando a folla que se inclGe nesta normativa, que deberan enviar por correo
electrénico a deportes.coruna@xunta.es e direcciontecnica@fgatletismo.com, ou tamén pddese facer a inscricion a través
do sistema on-line da Federacidon Galega de Atletismo https://isis.rfea.es/sirfra2/ , coas claves de Usuario e contrasinal
asignadas e enviadas a cada club, no caso de non ter dita clave poden solicitala ao Servizo de Deporte ou a Federacién
Galega de Atletismo. Ainda asi, e por cuestions practicas, prégase o emprego da citada Plataforma, xa que facilita 0 manexo da
informacion.

COMPOSICION DOS EQUIPOS
Cada equipo estara formado por seis corredores/as, dos/as que puntuaran os/as catro mellor clasificados/as ou tres (s6 na
categoria cadete). Non se podera completar un equipo con atletas de categorias inferiores.

CLASIFICACIONS
Estableceranse dias clasificacions:

e Individual...: Segundo a orde de entrada na meta.

e Por equipos: A puntuacién dos equipos resultara da suma dos puntos obtidos polos 4/3 atletas mellor
clasificados de cada equipo, e gafiara o equipo que menos puntos sume. No caso de producirse un empate entre 2 ou mais
equipos, resolverase a favor do equipo no que obtivera a mellor clasificacion o ultimo dos seus corredores que puntue.
Aqueles equipos que non cheguen & meta cos 4 ou, se € 0 caso, 3 atletas dos que punttian, non puntuardn como equipo.

TROFEOS e MEDALLAS

EQUIPOS.......: Entregaranse trofeos e medallas aos 3 primeiros clasificados en cada unha das categorias
INDIVIDUAIS: Entregaranse medallas aos 3 primeiros/as clasificados/as en cada unha das categorias

A entrega de trofeos e medallas tera lugar ao final da competicion.

FASE PROVINCIAL DE CAMPO A TRAVES
O Campionato Provincial de Campo a Través da provincia de “A Corufia”, tera lugar o sabado 7 de febreiro/2015, na
Praia de Cabio na Pobra do Caramifial
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Para o Campionato Provincial clasificaranse os dous mellores equipos e os/as oito primeiros/as atletas de cada categoria,
gue nos estiveran incluidos nos equipos clasificados, nas fases Intercomarcais, das Zonas de Corufia, Ferrol, Noia e
Santiago. En ningln caso se correra o posto de invitado os atletas que chegaran a partir do 8° clasificado/a.

CIRCUITO FASE ZONAL CAMPO A TRAVES ESCOLAR. Sabado 24 de Xaneiro do 2015. Acea da Ma (Culleredo)

= pequa?zo

mediana 1000 7

salida A

——

HORARIO
10:30 — Retirada de dorsais
Hora Categoria Distancia aprox. Voltas
11.00 | Benxamin fem. 600m SALIDA A + 1 VUELTA PEQUENA
11.10 |Benxamin mas. 600m SALIDA A + 1 VUELTA PEQUENA
11.20 | Alevin fem. 800m SALIDA B + 1 VUELTA PEQUENA
11.30 | Alevin mas. 1320m SALIDA A + 1 VUELTA PEQUENA
11.45 | Infantil fem. 1320m SALIDA A + 1 VUELTA PEQUENA
12.00 | Infantil mas. 1800m SALIDA B+ 1 VUELTA PEQUENA +1 VUELTA MEDIANA
12.15 | Cadete fem. 1800m SALIDA B + 1 VUELTA PEQUENA + 1 VUELTA MEDIANA
12.35 | Cadete mas. 3500m SALIDA B+ 3 VUELTAS GRANDES

HOSPITALES e AMBULANCIA

No caso de lesion os/as deportistas seran atendidos/as en primeira instancia na ambulancia da Cruz Vermella, sita no
mesmo circuito, e no caso que sexa necesario trasladarlos/as a un centro médico, deberan levar cuberto o parte de
accidentes e trasladalos ao centro médico correspondente (a Cruz Vermella e maila Organizacidn, terdn partes a
disposicion dos/as lesionados/as).

HOSPITAL GIRON (SANTA TERESA) SANATORIO QUIRURGICO MODELO
c/Londres, 2 Telef:981/219.800 Virrey Ossorio, n°30 Teléf,: 981/147.300
15008-A CORUNA 15011-A CORUNA

AMBULANCIAS: APOSTOL CORUNAS.L.  Teléf. 981/621.992
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OUTRAS NORMAS

Todos os aspectos non recollidos nestas normas seran regulados pola normativa oficial da Federacién Galega de
Atletismo, que pode consultarse na paxina web da federacion: www.atletismogalego.org, e na paxina web da Secretaria
Xeral para o Deporte: “deporte.xunta.es”.

TELEFONOS ORGANIZACION

Servizo de Deporte A Corufia
Teléfono: 981/13.24.43 -

Correo electrénico....... eportes.coruna@xunta.es
Correo para transporte: Sdbus.co@hotmail.es

NOTA:

As entidades ou Clubs que vefian de fora da cidade de A Corufia, e precisen transporte, deberan solicitalo, indicando total
das plazas (atletas e adestradores), lugar de saida, hora de saida, e nome e teléfono mévil do responsabel, ao correo
electrénico para o transporte, do Servizo de Deporte de A Corufia: sdbus.co@hotmail.es, antes das 14 horas do
mércores dia 21/01//2015, non se admitiran peticions fora desa data.

Q9P¥e

WOGOS GALEGOS DEFGATIVOS EN IDADE ESCOLAA
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INTERCOMARCAL DE CAMPO A TRAVES ZONA “CORUNA”
PARQUE DEPORTIVO DE ACEA DA MA (CULLEREDO) - 24/01/2015
FOLLA DE INSCRICION

EQUIPO [ | INDIVIDUAL [ |
(Marcar a correcta)
ENTIDADE:
CONCELLO: 3
CATEGORIA: %Ogip‘e
SUBCATEGORIA: Feminino[ | Masculino[ ]
Nome equipo:
DATA IDENTIFICADOR
DORSAL APELIDOS NOME NACEMENTO

UTILIZAR UNHA FOLLA POR CATEGORIA
CUBRIR A ORDENADOR, MAQUINA OU CON LETRA DE IMPRENTA

NOTA: Enviar por correo electronico a deportes.coruna@xunta.es e a direcciontecnica@fgatletismo.com antes das 14 horas

do martes 20 de xaneiro do 2015 , no caso de que non faga a inscricion on-line

Nome Delegado:
Teléfono contacto:

Asd°.-
Selo entidade



