U.l Liga Interescolar Universitaria U'l

Formulario de Acuerdo/Acuse de recibo de padres y
estudiantes en relacion con el uso de esteroides
anabdlicos y prueba aleatoria de esteroides

e La ley del Estado de Texas prohibe que se posean, dispensen, entreguen o0 administren esteroides
de una manera que no sea permitida por la ley estatal.

e La ley estatal de Texas también establece que la construccion del cuerpo, la mejora muscular o el
aumento de la masa muscular o de la fuerza mediante el uso de un esteroide por una persona que
goza de buena salud no es un proposito médico valido.

 Laley del estado de Texas requiere que solo un profesional autorizado, con autoridad para prescribir,
puede recetar un esteroide para una persona.

* Toda violacion de la ley estatal en lo que respecta a esteroides es una ofensa criminal que se castiga
con el confinamiento en la carcel o el encarcelamiento en el Departamento de Justicia Criminal de
Texas.

ACUSE DE RECIBO Y ACUERDO DEL ESTUDIANTE

Como requisito previo para la participacion en actividades atléticas de la UIL, afirmo que no usaré esteroides
anabdlicos segun se define en el Protocolo del Programa de Pruebas de esteroides Anabdlicos de la UIL. He leido
este formulario y entiendo que se me puede pedir que me someta a pruebas de presencia de esteroides anabdlicos
en mi cuerpo, y por este medio acepto someterme a dichas pruebas y analisis en un laboratorio certificado. Ademas,
entiendo y acepto que los resultados de la prueba de esteroides se pueden proporcionar a ciertas personas en mi
escuela secundaria, seguin se especifica en el Protocolo del Programa de Pruebas de esteroides anabdlicos de la
UIL que esta disponible en el sitio web de la UIL en www.uiltexas.com.org. Entiendo y acepto que los resultados de
las pruebas con esteroides se mantendran confidenciales en la medida en que lo exija la ley. Entiendo que si no
proporciono informacién precisa y veraz, podria estar sujeto a sanciones segun lo determine la UIL.

Nombre del estudiante (letra imprenta): Grado (9 a12)

Firma del alumno: Fecha:

CERTIFICACION Y ACUSE DE RECIBO DE LOS PADRES/TUTORES

Como requisito previo para la participacion de mi estudiante en actividades atléticas de la UIL, certifico y reconozco
gue he leido este formulario y que entiendo que mi estudiante debe abstenerse del uso de esteroides anabdlicos, y
gue se le puede solicitar que se someta a pruebas de presencia de esteroides anabdlicos en su cuerpo. Por la
presente, acepto que se someta a mi hijo a dicha prueba y analisis en un laboratorio certificado. Ademas, entiendo y
acepto que los resultados de la prueba de esteroides se pueden proporcionar a ciertos individuos en la escuela
secundaria de mi estudiante segun se especifica en el Protocolo del Programa de Pruebas de esteroides anabdlicos
de la UIL que esta disponible en el sitio web de la UIL en www.uiltexas.com.org. Entiendo y acepto que los
resultados de las pruebas con esteroides se mantendran confidenciales en la medida en que lo exija la ley. Entiendo
gue si no proporciono informacién precisa y veraz, mi hijo podria sufrir sanciones segun lo determine la UIL.

Nombre (letra imprenta):

Firma: Fecha:

Relaciéon con el alumno:

Afo escolar (se completara anualmente)
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