Questo documento € una traduzione di un documento legale
rilasciato da MassHousing. MassHousing le fornisce questa
traduzione solamente a titolo informativo, per aiutarla a
comprendere i suoi diritti e doveri. La versione inglese di
questo documento e ufficiale, legale e fa testo. Questo
documento tradotto non costituisce un documento ufficiale.
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Allegato 4

Autorizzazione al rilascio delle informazioni

Complesso:

Agente:

Nome e cognome: Tel:
Indirizzo:

lo sottoscritto, identificato in precedenza, autorizzo il sunnominato agente a verificare I'accuratezza
delle informazioni da me fornite, tratte dalle seguenti fonti (specifichi):

Con il presente atto la autorizzo a rilasciare queste informazioni all'agente, a condizione che
vengano mantenute riservate. Apprezzo vivamente la sua pronta attenzione nel supplire all'agente le
informazioni richieste nella pagina allegata entro cinque (5) giorni dalla ricezione di questa
richiesta.

Concordo che una fotocopia di questa autorizzazione abbia la stessa validita dell'originale.

La ringrazio anticipatamente per la sua assistenza e cooperazione al riguardo.

Firmato nella piena consapevolezza delle sanzioni penali previste per il falso,

Firma Data

QUESTO CONSENSO E VALIDO PER UN PERIODO DI QUINDICI MESI A DECORRERE
DALLA DATA RIPORTATA SOPRA.
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