
Reconocimiento de los padres de protección solar

Yo, _____________________________________, padre de _____________________________, acepto aplicar 
protector solar a mi hijo todos los días en la piel expuesta antes de llegar al preescolar.

El protector solar sugerido debe tener un requisito mínimo de reaplicación de cada dos horas. 

Entiendo que mis maestros de preescolar no le aplicarán protector solar a mi hijo durante el día pree-
scolar.

Firma del Padre / Guardian: ____________________________________

Fecha: ___________________________




