
2010 

 Administración de 
Medicinas

El entrenamiento de Administración de Medicinas debe ser renovado 
cada tres años. ¿No sabe cuando es la fecha de vencimiento?  
Búsquela en el sitio web de Qualistar www.qualistar.org

Horario Horario  
9 a.m. - 1 p.m.

Register 

ESPACIO LIMITADO A 15 PERSONAS - REGISTRESE TEMPRANOESPACIO LIMITADO A 15 PERSONAS - REGISTRESE TEMPRANO

Calendario 2010Calendario 2010
3 julio 2010
9 octubre 2010

Costo Costo 
$45/persona

Usted debe pre-incribirseUsted debe pre-incribirse por teléfono o por correo una 
semana antes de la fecha de la clase.
Reglas de cancelación: Reglas de cancelación: Para recibir reembolso, debe cancelar 
su asistencia una semana antes de la fecha de la clase.
Limitación de Responsabilidades:Limitación de Responsabilidades: La Ciudad de Boulder – 
Departamento de Vivienda y Servicios Humanos – División 
de Niños, Jóvenes y Familias, no es responsable por las 
cuotas y costos de este programa, los cuales los determinan el 
entrenador o la organización que ofrece el entrenamiento. Este 
programa, su contenido y todos los materiales relacionados 
son exclusivamente la responsabilidad del entrenador o de la 
organización que ofrece el entrenamiento.

El entrenamiento de Administracion de Medicinas es requerido para todos los profesionales de la infancia El entrenamiento de Administracion de Medicinas es requerido para todos los profesionales de la infancia 
temprana que administren medicinas a niños en preescolares, centros y hogares de cuidado.temprana que administren medicinas a niños en preescolares, centros y hogares de cuidado.

DirecciónDirección
Ciudad de Boulder - Niños, Jóvenes y Familias
2160 Spruce St., Boulder, CO 80302

Instructores Instructores 
Graciela Tellez

20-Apr-10 - \\boulder.local\share\HHS\Division of Children, Youth and Families\Child Care Recruitment & Training\Working\Training\2010 Training\Flyers\Source Documents\Medication Administration-Spanish.indd

303-441-4411 x2303-441-4411 x2 - www.bouldercolorado.gov/cyfhhs/rt

Nombres de las personas que asistirán: ___________________________________________________________________________  
Dirección:  __________________________________________________________________________________________________  
Teléfono: ___________________________________________________________________________________________________  
Correo Electronico: ___________________________________________________________________________________________  

______ personas x $45 = $______ Adjunto (Haga cheque a nombre de: Graciela Tellez)

7/3/2010 10/9/2010

Para inscribirse por teléfono llame al 303-441-4411 x2  or Para inscribirse por correo, llene la planilla de inscripción a continuación y Para inscribirse por teléfono llame al 303-441-4411 x2  or Para inscribirse por correo, llene la planilla de inscripción a continuación y 
envíela con un cheque o una orden de pago a nombre de: Graciella Tellezenvíela con un cheque o una orden de pago a nombre de: Graciella Tellez

Enviar cheques a:  City of Boulder-CYF, Attention Eric Swanson, P.O. Box 791, Boulder, CO 80306Enviar cheques a:  City of Boulder-CYF, Attention Eric Swanson, P.O. Box 791, Boulder, CO 80306



2010 

 Spanish Medication 
Administration

Medication Administration training must be renewed every three years. 
Don’t know your expiration date? Look it up on the Qualistar web site 
www.qualistar.org. 

TimeTime 
9 a.m. - 1 p.m.

Register 

CLASS SIZE IS LIMITED TO 15 - PLEASE REGISTER EARLY!CLASS SIZE IS LIMITED TO 15 - PLEASE REGISTER EARLY!

Name(s) of people attending: ____________________________________________________________________________________  
Address: ____________________________________________________________________________________________________  

Phone: ____________________________________________________________________________________________________  
E-mail: ____________________________________________________________________________________________________  

______ people x $45  = $______ enclosed (make check payable to Graciela Tellez )

7/3/2010 10/9/2010

Register for Medication Administration by phone at 303-441-4411 X2 or by mailing a check along with this form.Register for Medication Administration by phone at 303-441-4411 X2 or by mailing a check along with this form.

2010 Calendar2010 Calendar
July 3, 2010
October 9, 2010

Cost Cost 
$45/person

You must pre-registeYou must pre-register one week before the class 
date by phone or by mail.
Cancellation Policy:Cancellation Policy: To receive a refund you must 
cancel one week  before the class date.
Disclaimer:Disclaimer: The City of Boulder - Housing & Human 
Services Department - Children, Youth & Families 
Division is not responsible for the fees and costs 
of this program which are determined by the 
trainer or training organization.   This program, its 
contents and any related materials are solely the 
responsibility of the trainer or training organization.

Required for all early childhood professionals who dispense medication in Required for all early childhood professionals who dispense medication in 
centers, preschools & child care homes.centers, preschools & child care homes.

LocationLocation
City of Boulder - Children, Youth and Families
2160 Spruce St., Boulder, CO 80302

Instructors Instructors 
Graciela Tellez

20-Apr-10 - \\boulder.local\share\HHS\Division of Children, Youth and Families\Child Care Recruitment & Training\Working\Training\2010 Training\Flyers\Source Documents\Medication Administration-Spanish (English text).indd

303-441-4411 x 2 - www.bouldercolorado.gov/cyfhhs/rt

Mail to: City of Boulder-CYF, Attention Eric Swanson, P.O. Box 791, Boulder, CO 80306Mail to: City of Boulder-CYF, Attention Eric Swanson, P.O. Box 791, Boulder, CO 80306




