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Declaración de Interés de Propiedad 

 
Una asociación formada por los médicos posee esta facilidad. Estos médicos se han 
convertidos en propietarios como resultado de sus compromisos de excelencia en calidad 
en al área del cuidado de la salud y servicio al paciente. Su médico puede ser un 
propietario de esta facilidad. 
 

Por favor tenga en cuenta lo siguiente:  
 
Usted tiene el derecho de escoger su proveedor para servicios de salud.  Aunque 
creemos que Hallandale Outpatient Surgical Center (HOSC) puede satisfacer sus 
necesidades, usted tiene la opción de escoger otra facilidad en vez de HOSC.  
Usted no va a ser tratado diferente por su médico si usted escoge otra facilidad; 
sin embargo, su médico pueda no ser capaz de realizar sus procedimientos en una 
facilidad alterna si él o ella no mantienen privilegios en dicha facilidad.  Si desea, 
su medico puede proveer como alternativa información sobre otros proveedores 
de salud. 
 

Con mi firma abajo, estoy reconociendo que he recibido esta información previa a mi 
procedimiento/ cirugía. He recibido una copia de esta Declaración de Interés de 
Propiedad en la fecha declarada abajo. 
 
 
______________________________                          _____________________________ 
Firma del Paciente    Fecha 
 
 
______________________________     _____________________________ 
Agente/representante del paciente     Relación con el Paciente 
 
 
______________________________    _____________________________ 
Testigo        Fecha 
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