
Formulario de delegación de los 

padres que autoriza la vacunación de un 

menor 

 

 
Yo,  , como 

 

□ padre natural o adoptivo  

 
□ tutor de 

 

□ persona que, por orden judicial, está autorizada a dar 

consentimiento para 
 

el menor de edad, . 

nombre del menor en letra de imprenta  

 
 

Por la presente, delego a    

Nombre en letra de imprenta de la persona en quien 

se delega la autoridad 

 

doy mi consentimiento para que el menor mencionado anteriormente sea vacunado.  La 

relación de esta persona con el menor es la de: 

 
□ abuelo 

 

□ hermano o hermana mayor de edad 

 
□ tío o tía 

 

□ padrastro o madrastra 

 
□ otro adulto que tenga cuidado y control del menor mencionado 

anteriormente 
 

 

 

 
 

Firma del padre o tutor  Testigo 
 

 

 
Fecha  Fecha 



Formulario de confirmación para una persona que no sea el padre que da su 

consentimiento para la vacunación de un menor 

 

Yo, , soy 

nombre 
 

□ abuelo 

 
□ hermano o hermana mayor de edad 

 
□ tío o tía 

 
□ padrastro o madrastra 

 
□ otro adulto que tiene cuidado y control. 

 
□ un adulto que tiene el cuidado y el control del menor mencionado a continuación bajo una orden 

de un tribunal o por compromiso de un tribunal al cuidado de una agencia del estado o condado 

y cree razonablemente que el menor necesita vacunas. 

 
de , un menor cuyo (marque uno) □ Padre natural o adoptivo, 

nombre del menor en letra de imprenta  

□ Tutor  □ Persona que, por orden judicial, está autorizada a dar consentimiento por el menor es 
 

   y para quién doy mi consentimiento para que se vacune. 

Escriba en letra de imprenta el padre * 

. 

A continuación, se describe la situación del consentimiento alternativo: 

 
□ El padre * me ha delegado verbalmente la autoridad para dar mi consentimiento para la 

vacunación del menor mencionado anteriormente y tengo suficiente información sobre el menor 

y la familia del menor que me permite dar mi consentimiento. 

 
□ El padre * no está razonablemente disponible 

porque: 

 
□ se desconoce la ubicación de la persona. 

 
□ He hecho un esfuerzo razonable en los últimos 90 días para localizar y comunicarme 

con el padre * con el propósito de obtener el consentimiento y ese intento ha fallado. 

 
□ Me comuniqué con un padre * y le pedí* que dé su consentimiento para la vacunación y 

no se ha tomado ninguna medida sobre la solicitud, pero no se me ha negado 

expresamente la autoridad para dar mi consentimiento para la vacunación del menor 

mencionado anteriormente. 

 

 
 

Firma de la persona que da el consentimiento  Testigo 

 

 
 

Fecha  Fecha 

 
 

* "Padre" se define como el padre natural o adoptivo, el tutor o una persona que, por orden judicial, está 

autorizada a dar su consentimiento por el menor. 


