
HEALTH SERVICES 

 
AYUDA CON HIGIENE DIARIA 

 
 

__________________________________ , guardian legal o persona responsible para el 
cuidado del alumno ______________________________ doy permiso para el personal 
designado de salud y del mismo genero, para ayudar con las necesidades higienicas, tal 
como cambiar el panal y/o ropa sin supervision durante el dia escolar.  El guardian legal 
o persona responsible para el cuidado del alumno proveera los panales y la ropa limpia.  
La ropa sucia sera dada al alumno o mandada a casa por el medio acostumbrado al fin del 
dia escolar.  Entiendo que puedo renunciar este permiso a cualquier tiempo por 
comunicarme con el personal designado de salud o con el administrador del sitio.    
 
 
 
_______________________________________________ Date: ___________________ 
Firma del Padre, Guardian Legal o Persona Responsible para de   Fecha 

Cuidado del Alumno 
 
_______________________________________________ Date: ___________________ 
Firma de la Enfermera de la Escuela      Fecha 
 
_______________________________________________ Date: ___________________ 
Firma del Administrador del Sitio       Fecha 
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