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2026-2027 Programa de la gripe de la escuela 

Consentimiento del Condado Echols para los padres/tutores 
 

Estimado Padre / Tutor: 
 
Con el fin de proteger mejor el cuerpo pel estudiante de cada escuela en esta temporada de 
gripe, el Departamento de Salud del Condado de Echols ofrecerá la vacuna contra la gripe 
durante las horas escolares en el otoño. La participación en este programa es 
completamente voluntaria. El proveedor de atención médica de su hijo también puede 
proporcionar la vacuna contra la gripe a su hijo si prefiere llevarlo a su oficina. 
 
Para la temporada de gripe 2026-2027, solo se proporcionará la vacuna contra la gripe. El 
spray antigripal (aerosol nasal) no se ofrecerá esta temporada de gripe en las clínicas 
escolares contra la gripe. Comuníquese con nuestra oficina para programar una cita si 
desea que su hijo reciba otras vacunas además de la vacuna contra la gripe. 
 
Visite www.cdc.gov/flu para obtener más información sobre este tipo de vacuna o para ver la 
Declaración de información sobre la vacuna contra la influenza. Según las recomendaciones 
del Comité Asesor sobre Prácticas de Inmunización (ACIP), los niños de hasta 8 años 
pueden necesitar una segunda vacuna aproximadamente un mes después de recibir la 
primera vacuna. El Departamento de Salud del Condado de Echols regresará a la escuela 
para administrar la segunda vacuna, si es necesario.  
 
Si no podemos verificar las vacunas de su hijo en el Registro de Transacciones y Servicios 
de Inmunización de Georgia (GRITS), no podremos administrarle la vacuna contra la gripe. 
Esto es para garantizar que no reciba la vacuna contra la gripe dos veces.  
 
Si desea que su hijo reciba la vacuna contra la gripe mientras está en la escuela y tiene 
seguro médico, le facturaremos a su proveedor de seguro. Si su hijo no tiene seguro, aún 
puede recibir la vacuna.  
 
Para que su hijo/a participe en el programa, revise y complete el Formulario de 
Consentimiento para la Vacunación contra la Influenza en la Escuela y devuélvalo a la 
enfermera escolar lo antes posible. Nuestra Política de Privacidad y la Declaración de 
Información sobre la Vacunación se encuentran en línea en 
www.southhealthdistrict.com/echols. 
 
Si tiene alguna pregunta, comuníquese con la enfermera escolar o con el departamento de 
salud. ¡Esperamos atenderle pronto! 


