
  RECONOCIMIENTO DE RECIBO DE 
AVISO DE PRÁCTICAS DE PRIVACIDAD 

 
**Usted Puede Negarse a Firmar Este Acuse de Recibo** 

 Yo, ________________________________________________________________ 
han recibido una copia de la Notificación de Prácticas de Privacidad de esta oficina. 
    
 _______________________________ 
 {Por Favor Imprima el Nombre} 
  
 _______________________________ 
 {Firma} 
  
 _______________________________ 
 {Fecha} 
  

Sólo Para Uso de Oficina 
 
 
Intentamos obtener un acuse de recibo por escrito de nuestro Aviso de Prácticas de Privacidad, pero no se pudo obtener el reconocimiento porque: 
 
 □ Individuo se negó a firmar  
 □ Las barreras de comunicación prohibieron obtener el reconocimiento  
 □ Una situación de emergencia nos impidió obtener un reconocimiento 
  □ Otros (especificar) 
 
 
 
 


