DECLARACION RESPONSABLE COVID-19
y AUTORIZACION TEST ANTIGENOS

CAMPEONATO DE CANARIAS SUB16

El abajo firmante*, (padre, madre o tutor legal en caso de ser menor), participante, en el
Campeonato de Canarias Sub16 a celebrarse en el Estadio Municipal de Vecindario, el sdbado
29 de mayo de 2021, declara:

¢ No presentar sintomatologia compatible con la enfermedad COVID-19 ni haber estado en
contacto directo con persona confirmada o probable de COVID 19 en los ultimos 10 dias.

e Que, durante su permanencia en las instalaciones del Estadio Municipal de Vecindario,
cumplira con las instrucciones de seguridad relativas al COVID-19, y que se recogen el
protocolo COVID del evento.

e Que acepta someterse a una prueba de antigenos, realizada por personal sanitario
especializado y formado de HOSPITALES UNIVERSITARIOS SAN ROQUE.

e Que se le puedan realizar fotos o videos durante el proceso de realizacion del test con el Unico
objeto de ser utilizadas en las redes sociales de la FCA y de HOSPITALES UNIVERSITARIOS
SAN ROQUE.

e En caso de no realizar el test, debera aportar para su acceso al evento, un certificado original
de un CENTRO OFICIAL, en el que se recoja que se ha realizado la prueba con resultado
negativo en un plazo nunca superior de 72 horas.

Nombre y apellidos:

NIF/NIE

Fecha

Firma

*El documento debera ser firmado por el padre, madre o tutor del participante del Campeonato de Canarias
Sub16, en caso de que sea menor de edad.




