Departamento de Servicios Humanos 
INSTRUCCIONES PARA EL USO DEL FORMULARIO HS-2557SP
Autorización de HIPPA para la Divulgación de Información Médica/de Salud para TDHS
1. Propósito de este formulario 
El propósito de este formulario es para permitir al Departamento de Servicios Humanos recibir información médica/de salud relacionado con el solicitante/beneficiario. 

2. Cuándo se usa  
Se usa este formulario cuando el Departamento de Servicios Humanos determina la necesidad de acceder información médica/de salud relacionado con un solicitante/beneficiario.

3. Quién completa el formulario  
Este formulario es completado por un empleado del DHS y es firmado por el solicitante/ beneficiario. 
4. Una explicación de lo que ocurre en cualquier campo que no se explica claramente por sí mismo o cualquier información adicional necesaria para proceder este formulario (por ejemplo, canalización, procesamiento, etcétera)
N/C

5. Quién necesita el original y dónde debe ser presentado

El Departamento de Servicios Humanos guarda este formulario y se encuentra en el archivo de caso del solicitante/beneficiario. 

6. Quién necesita una copia y dónde debe ser presentada

Se le da al solicitante/beneficiario una copia después de firmar el formulario. También se le envía una copia a la agencia/organización que actualmente tiene los registros que se están pidiendo. 

7. Duración de tiempo por el que se tiene que mantener el formulario después que el servicio se ha proporcionado o el caso se ha cerrado

           Pendiente
Instrucciones para Autorización de HIPPA para la Divulgación de Información Médica/de Salud para TDHS
HS-2557SP 
(03-18)













