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AUTORIZACION DE INVESTIGACION DE CREDITO

Solicitud: Fecha:
Nombre del Solicitante: Seguro Social del Solicitante:
Nombre del Conyugue: Seguro Social del Cényugue:

Estimados sefiores:

Por la presente autorizo a obtener, de las fuentes necesarias, los datos pertinentes para la
evaluacién de esta solicitud de préstamo, estando presente, cada una de las entidades que se
dedican a ofrecer informacion de crédito.

Estoy de acuerdo en que todos los documentos relacionados con la solicitud de préstamo son y
guedaran como propiedad de la Cooperativa de Ahorro y Crédito Rodriguez Hidalgo, sea o no
aprobada.

Firma del Solicitante Fecha
Firma del Co Solicitante Fecha
Firma del Codeudor Fecha
Firma del Codeudor Fecha
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EQUAL CREDIT OPPORTUNITY ACT NOTICE

The “FEDERAL Equal Opportunity Act” prohibits creditors from discriminating against credit applicants on the
basis of race, color, religion, national origin, sex, marital status, age (provided that the applicant has the capacity
to enter into a binding contract), because all or part of the applicant’s income derives from any public assistance
program, or because the applicant has, in good faith, exercised any right under the “Consumer Credit Protection
Act. Federal Agency that administers compliance  with this Law  concerning
is: Consumer Response Center Federal Trade Commission,
Pennsylvania Avenue at 6™ Street NW, Washington DC 20580

NOTIFICACION DE LA LEY DE IGUALDAD DE OPORTUNIDAD DE CREDITO
La “Ley Federal de Igualdad de Oportunidad en el Crédito”, prohibe que los acreedores discriminen contra
solicitantes de crédito por razones de raza, color, religion, sexo, origen de nacionalidad, edad (si el solicitante
tiene capacidad legal para contratar), porque todo o parte del ingreso del solicitante se derive de un programa
publico de derecho bajo la Ley de Proteccion de Crédito del Consumidor”. La Agencia Federal que administra
el cumplimiento de esta Ley concerniente a es: Consumer
Response Center Federal Trade Commission, Pennsylvania Avenue al 6th Street NW, Washington DC 20580

NOTICE TO APPLICANT

RIGHT TO FINANCIAL PRIVACY ACT
This is notice to you as required by the “Right to Financial Privacy Act of 1978, that the Department of Housing
and Urban Development (HUD), or the Veterans Administration Loan Guaranty Division (VA)-whichever is
applicable in your case-has a right of access to financial records involving your transaction will be available to
HUD or VA (whichever is applicable to your case) without further notice or authorization but will not be
disclosed or released to another Government Agency or Department without your consent except as required or
permitted by Law.

NOTIFICACION AL SOLICITANTE SOBRE LA LEY DE DERECHO A LA PRIVACIDAD

FINANCIERA DEL 1978
Esta es una notificacion a usted (es), segiin requerida por la “Ley de Derecho a Privacidad Financiera de 1978,
de que le Departamento Federal de Vivienda y Desarrollo Urbano (HUD), o la Divisién de Garantia de Préstamos
de la Administracion de Veteranos (VA), la que sea aplicable en su caso, tiene derecho al acceso récords
financieros en posesion de una institucion Financiera relacionados con la consideracion o administracion de
asistencia a usted (es). Los récords financieros relacionados con su transaccion estaran disponibles a HUD o
VA, la que sea aplicable a su caso-sin mas ninguna notificacion o autorizaciéon de usted (es) pero no seran
revelados o remitidos a otra Agencia o Departamento Gubernamental sin su consentimiento, excepto segun lo
requiera o permita la Ley.

Date / Fecha Borrower Signature / Firma del Solicitante

Member No. / Num. Socio
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VALIDACION DE IDENTIDAD

NUmero Socio: Consultor de Servicios:

l. Certifico que valide la identidad de:

Nombre del Solicitante:

o Tipo ID 0 Numero
o Fecha Vencimiento o Estado

Nombre del Co-Solicitante:

o Tipo ID 0 Numero
o Fecha Vencimiento O Estado

I. Revisé las identificaciones recibidas y certifico que validé la identidad de las personas
mencionadas.

Oficial de Préstamos Fecha

Nombre en letra de molde

I1l.  Certifico que entregué las identificaciones arriba mencionadas

Firma del Socio Fecha

Nombre en Letra de Molde

Firma Co-Solicitante Fecha

Nombre en Letra de Molde
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