
Chandler Unified School District #80 
 

Solicitud de Documentación Médica – Cateterismo Intermitente Limpio 
 
 

 
Fecha: 
 
Estimado padre/tutor, 
 
Se adjuntan formularios para su hijo para el próximo año escolar.  Los formularios adjuntos son: 
 
Verifique todos los documentos que correspondan: 

 
 Limpie el plan de atención de cateterismo intermitente y ordene que su proveedor de atención 
médica con licencia complete los servicios prescritos.  
 
 Lista de suministros de cateterismo necesarios para cuidar adecuadamente a su hijo: 

o Caja de guantes 
o Catéteres de tamaño apropiado 
o Lubricante soluble en agua 
o Toallitas húmedas para bebés 
o Hisopos de betadina (si lo ordena el proveedor de atención con licencia / o se usa 

diariamente en el hogar) 
o Pañales (si corresponde) 

 Otro 
 

Comuníquese con la oficina de salud si su hijo requiere medicamentos recetados o de venta libre 
durante el día escolar, y se le enviarán los formularios apropiados.   
 
Nos pondremos en contacto con usted para programar una reunión sobre la capacitación para las 
necesidades de atención médica de su hijo.  Todos los documentos requeridos y completados y 
los suministros necesarios para el cuidado de su hijo deben ser llevados a la escuela en ese 
momento.      
 
Por favor, póngase en contacto con la oficina de salud de su escuela si tiene alguna pregunta.   
 
Gracias  
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