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 ______________________________________________  
 
 
 

Уважаемые родители, опекуны и попечители вновь принятых учащихся средних школ!  
 
Школьная программа санитарного просвещения, нацеливающая на принятие осознанных решений, 
повышает шансы учащихся на успех в школе и дальнейшей жизни. Наряду с санитарным 
просвещением Муниципальные школы Нью-Йорка предлагают программу выдачи презервативов 
(Condom Availability Program, CAP), чтобы старшеклассники могли принимать разумные решения в 
отношении своего здоровья за пределами школы. По программе CAP учащиеся классов 9 – 12 могут 
обращаться к прошедшим подготовку сотрудникам школы за бесплатными презервативами, 
достоверной медицинской информацией и направлениями к специалистам.  
 
Родители/опекуны имеют право подать в школу запрос о невыдаче подростку презервативов. Согласно 
§ 2504 Закона о здравоохранении, запрос не распространяется на 1) учащихся в возрасте 18 лет и 
старше; 2) школьников, состоящих или ранее состоявших в браке; 3) школьников-родителей и/или 4) 
лиц, обладающих законным правом давать согласие от своего имени.  
 
Для отказа от получения ребенком презервативов по программе CAP требуется предоставить письмо, 
содержащее следующую информацию: 

• полное имя учащегося 
• класс учащегося 
• идентификационный номер учащегося (Примечание. Если у вас нет этой информации, мы ее 

предоставим) 
• следующее заявление: «[Full name of student] (полное имя учащегося) не должен получать 

презервативы по программе выдачи презервативов Condom Availability Program» 
• подпись родителя, опекуна или попечителя 

 
При изменении решения в пользу получения ребенком бесплатных презервативов в любое время в 
продолжение учебного года направьте мне письмо. Сотрудники, прошедшие обучение по программе 
CAP, обязаны сохранять конфиденциальность информации об учащихся, пользующихся услугами 
программы.  
  
Настоятельно рекомендуем вам обсуждать с ребенком вопросы сексуального здоровья и другие 
медицинские темы, чтобы способствовать выбору им здорового образа жизни. Спасибо за содействие в 
воспитании здоровых, достойных и успешных граждан!  
 
С уважением,  
 
 _______________________  
директор 
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