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Esperamos que hayas tenido unas maravillosas vacaciones de invierno. Estamos en el apogeo de la
temporada de invierno y queriamos recordarles a los padres que mantengan a sus estudiantes en casa si
estan enfermos. Consulte a continuacion para obtener informacion adicional. En esta edicion, encontrara
la informacion necesaria para ayudar a su hijo mientras esta en la escuela.

En el mes de diciembre, el estado de Maryland
experimento un aumento del 25% en las
hospitalizaciones por COVID, un aumento de
las hospitalizaciones por VRS y un aumento de e
los casos positivos de influenza. Necesitamos su
ayuda para mantener seguros a nuestra

escuela, al personal y a los estudiantes. Vigile a =
su hijo para detectar cualquier signo o sintoma g
7

de enfermedad y manténgalo en casa si esta

enfermo. A continuacion, encontrara

informacién sobre cuando mantener a su

estudiante en casa, cuando puede regresar a la _ — T e
escuela y como informar una ausencia. MCPS, : o A e o ey ﬂ
en colaboracion con el Departamento de m——

Salud y Servicios Humanos del Condado de

Montgomery, utiliza las pautas de los CDC

con respecto a los casos positivos de
COVID. Si tiene dudas, comuniquese con
tros en la sala de salud para obtener




([:::]7 ORIENTACION SOBRE CUANDO MANTENER A SU HIJO ‘q:::]7
EN CASA

Cuando se debe quedar su
hijo/a en casa?

Fiebre de 100.4 o mas

Nausea, vomitos o diarrea
Dolor de estomago

Dolor de Cabeza

Tos (Persistente)

Dolor de oido

Dolor de garganta

Congestion nasal (flujo especio)
Infeccion de piel o sarpullido
Ojos rojos o rosados con o sin flujo
Cansancio

Dificultad para respirar

Perdida del olfato o gusto

las manos

CUANDO PUEDE REGRESAR MI HIJO/A AL COLEGIO
DESPUES DE ESTAR ENFERMO/A?

Si su hijo/a tiene alguno de los sintomas de arriba cuando es hora de ir al colegio, y NO es
relacionado a COVID, es mejor que su hijo/a se quede en casa. La mayoria de enfermedades
infantiles se van rapido y no son causa de preocupacion. Pero, si los sintomas son graves o
persisten por mas de 24 horas, usted debe contactar a su médico. Estudiantes a veces usan la
excusa de estar enfermos para faltar al colegio. Hay veces que estudiantes no demuestran
senas de enfermedad hasta llegar al colegio. Por favor asegurese de que la escuela tenga su
numero de teléfono actualizado y que esté disponible cuando la escuela le llame. La salud y
seguridad de nuestros estudiantes y trabajadores es prioridad.

Estudiantes pueden regresar al colegio cuando sus sintomas han mejorado Y el estudiante NO
ha tenido fiebre por mas de 24 horas SIN el uso de medicamentos.

Por favor reporte ausencias a: *“ Sra. Neidy Juarez o al %4240-740-0900




MEDICAMENTOS EN LA ESCUELA
—

D

Nos gustaria recordarles a los padres que los estudiantes no pueden traer medicamentos hacia o desde la
escuela ni llevar medicamentos sin un formulario de orden médica archivado en la sala de salud. Si su hijo necesita
tomar medicamentos en la escuela, incluso si son de venta libre, o necesita llevar consigo medicamentos de
emergencia, complete los formularios que se enumeran a continuacién. Una vez que usted y el médico del estudiante
hayan completado el formulario, traiga el formulario completo y el medicamento a la sala de salud de la escuela para
que la enfermera lo firme. Este proceso debe repetirse cada afio escolar. Aseglirese de que el medicamento tenga una
etiqueta de farmacia intacta y, si se trata de un medicamento de venta libre, que la caja o el frasco no estén abiertos ni
vencidos. Agradecemos su cooperacién para mantener seguros a nuestros estudiantes.

e Formulario 525-13: Autorizaciéon para administrar medicamentos recetados
e Formulario 525-14: Atencion de emergencia para el manejo de un estudiante con un diagnéstico de anafilaxia

TRATAMIENTOS EN LA ESCUELA

Si su hijo requiere que se realice un tratamiento en la escuela, como controles de presion arterial,
cateterismos intermitentes, nebulizacién, punciones en los dedos de glucosa en sangre, etc., complete el siguiente
formulario. Si su hijo tiene diabetes, debe completar un formulario por separado. Llame a la sala de salud para obtener
orientacion. Una vez que haya completado el formulario, traiga el formulario y los suministros médicos necesarios para
realizar el tratamiento.

e Formulario 525-12: Autorizacion para proporcionar tratamiento recetado médicamente

IB RECURSOS DEL CONDADO

Centro de Crisis del Condado de Montgomery 240-777-4000

Linea de Crisis Juvenil de Maryland 800-422-0009

Linea de Crisis Juvenil del Condado de Montgomery 301-738-9697

Evaluacion de Abuso de Sustancias 240-777-1430

Acceso del Condado de Montgomery a los Servicios de Salud Conductual 240-777-1770
Centro de Salud del Condado de Montgomery (Germantown) 240-777-3150

Centro de Salud del Condado de Montgomery (Silver Spring) 240-777-3380

Clinica de Inmunizacion de la Escuela Rocking Horse Road 240-740-4430

*
EXAMENES DENTALES

Cuando su(s) hijo(s) se inscribe(n) en MCPS por primera vez, se le exige que proporcione un formulario
llamado formulario de Salud Dental, conocido como Formulario 525-17. Si necesita recursos para encontrar atencion
dental en el condado y su hijo no tiene seguro, comuniquese con la sala de salud para obtener ayuda. El formulario se
detalla a continuacion.

e Formulario 525-17: Formulario de Salud Dental




CUMPLIMIENTO DE LA INMUNIZACION

De conformidad con el Departamento de Salud de Maryland y las regulaciones de inmunizacién escolar (COMAR
10.06.04), todos los estudiantes inscritos en la escuela deben proporcionar evidencia de tener ciertas vacunas. Las
UNICAS excepciones son las contraindicaciones médicas o las exenciones religiosas. Los estudiantes recién inscritos en

Redland, a excepcién de los estudiantes de®’ grado que se transfieren de una escuela primaria de MCPS, deben
proporcionar un comprobante de vacunas dentro de los 20 dias calendario posteriores a la inscripciéon o una declaraciéon
de una cita para recibir las vacunas requeridas. Los estudiantes que no proporcionen prueba de las vacunas requeridas
PUEDEN SER excluidos de asistir a la escuela. Los estudiantes que ingresan al”® grado deben tener un refuerzo de Tdap
y una vacuna MCV antes del comienzo de la escuela. Consulte las vacunas requeridas por nivel de grado a
continuacion. Si su hijo ha recibido las vacunas requeridas, proporcione un comprobante a la sala de salud de la
escuela. Si necesita ayuda para encontrar una clinica, comuniquese con la sala de salud o consulte la seccion de
recursos del condado.

Vaccine Requirements For Children
Enrolled in Preschool Programs and in Schools — Per DHMIH COMAR 10.06.04.03
Maryland School Year 2023 - 2024 (Valid 9/1/23 - 8/31/24)

T Vaccine DTaP/DTP/DT| Polio? Hib® Measles,™* Varicella** | Hepatitis B? PCV?
Child’s —_ 3 Mumps, Rubella] (Chickenpox) (Prevnar™)
Current Age il

Less than 2 months 0 0 0 0 0 1 0
2 - 3 months 1 1 1 0 0 1 1
4 -5 months 2 2 2 0 0 2 2
6 - 11 months 3 3 2 0 0 3 2
12 - 14 months 3 3 At least 1 dose 1 1 3 2
given after 12
months of age
15 - 23 months 4 3 At least 1 dose 1 1 3 2
given after 12
months of age
24—59 months 4 3 At least 1 dose 1 1 3 1
given after 12
months of age
60 - 71 months 4 3 0 2 1 3 0
Grade Level DTaP/DTP/Tdap/ | Tdap| Polio? Measles, >4 Varicella24s Hepatitis B* | Meningococcal
Grade (Ungraded) DT/Td'® 6 Mumps, Rubella| (Chickenpox) (MCV4)
Kindergarten, (5-11yrs) Jord 0 3 2 2 3 0
Grade 1,2, 3,4
S5&6
Grades 7,8 &9 | (11 -13 yrs) Jord 1 2 3 1
Grades (13- 18yrs) Jor4 1 lor2 3 1
10,11 & 12

* See footnotes on back for 2023-24 school immunization requirements.

Maryland Department of Health

Center for Immunization

mdh.1Zinfo@maryland.gov




EXPERIENCIA ESCOLAR SALUDABLE

Para asegurarse de que su estudiante tenga una experiencia escolar saludable, aseglirese de que su
estudiante esté descansando lo suficiente. Los estudios han encontrado que los nifios en edad escolar requieren de 8 a
12 horas de suefio por noche. Si su hijo no desayuna en la escuela, asegurese de que coma un desayuno saludable
antes de salir de casa. La nutricién es muy importante para la energia y la funcioén cerebral. Recuérdele a su(s) hijo(s)
que se laven las manos antes de las comidas, después de ir al bafio y al toser o estornudar para reducir la propagacion
de gérmenes. Se anima a los padres a notificar a la sala de salud cuando su(s) hijo(s) tenga(n) piojos, faringitis
estreptococica, varicela, conjuntivitis, etc. para que la escuela pueda tomar medidas de precaucion. Cualquier
informacién de salud reportada o proporcionada a la sala de salud es CONFIDENCIAL.

¢
&1 ENFERMEDAD O LESIONES EN LA ESCUELA

Hay ocasiones en las que su(s) hijo(s) se lesionara(n) o se enfermara en la escuela. La sala de salud evaluara todas las
lesiones y sintomas de enfermedad. Se proporcionaran primeros auxilios segiin sea necesario, y se notificara a los
padres/tutores segin se considere apropiado. En caso de que no podamos comunicarnos con ninguno de los padres o
tutores, el personal de la sala de salud se comunicara con el familiar u otra persona que figure en Contactos de
emergencia en Synergy. El numero de teléfono de la sala de salud puede ser bloqueado o percibido como una llamada no
deseada por su compania celular. La sala de salud dejarda un mensaje y volvera a intentar llamar de nuevo. Ayude al
personal de la sala de salud almacenando nuestro niumero (240-740-0901) en caso de que necesitemos comunicarnos
con usted durante el dia escolar, ya que los estudiantes no pueden usar sus teléfonos celulares durante el horario
escolar. Si su hijo tiene una lesion en la cabeza en la escuela, le enviaremos una carta con los signos y sintomas a los
que debe estar atento. Agradecemos su cooperaciéon en este asunto. En casos de emergencias, es posible que la sala de
salud deba llamar al 911 antes de llamar a los padres.

EXAMENES MEDICO

Cuando su(s) hijo(s) se inscribié(ieron) en MCPS por primera vez, se le requiri6 que proporcionara un formulario llamado
SR-6 que usted y su pediatra debian completar. Los estudiantes que ingresan al 6° grado necesitan que estos formularios
se actualicen, ya que el historial médico puede cambiar. Este formulario es diferente al formulario requerido para
participar en actividades extracurriculares. Si la sala de salud encuentra que un padre/tutor ha indicado una condicién
médica o alergia, se enviara una carta a casa solicitando informacién adicional sobre la condicion o alergia. Segin su
respuesta, es posible que sea necesario iniciar un plan de salud individualizado. Un plan de salud individualizado
permite al personal ayudar mejor a su hijo con su condiciéon médica o alergia. Su cooperacion para que esos formularios
sean devueltos a la sala de salud es muy apreciada. Si su hijo tiene una afeccion médica como asma, puede encontrar el
formulario de medicamentos anterior si necesita un inhalador en la escuela. Si tiene alguna pregunta o su hijo no tiene
seguro, comuniquese con la sala de salud para obtener ayuda. Consulte el formulario que se indica a continuacion.

e Formulario SR-6: Inventario de Salud (formulario de Examen Fisico)




