' Z]CTION in¢. HOME ENERGY ASSISTANCE PROGRAM (HEAP)

NUMERO DO REQUERIMENTO:

Preencha e assine abaixo.

Assinatura do membro adulto do agregado

familiar verificando que o nimero indicado

é o0 seu numero de Previdéncia Social e

autorizando a utilizacdo do seu nimero de

Previdéncia Social para os fins indicados no

requerimento e no Aviso de Comparacao

Nome Relagcdo com o Data de Namero de Salarial neste formulario, que também estao

Sobrenome Requerente Nascimento | Previdéncia Social| disponiveis através da Action, Inc..

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.

OBSERVACAO: este documento é uma tradugio de um documento emitido pelo EOHLC. O EOHLC fornece esta tradugdo apenas como uma conveniéncia para ajudar na sua compreensio
dos seus direitos e obrigagdes. O documento traduzido ndo é um documento oficial. A versdo em inglés deste documento emitida pelo EOHLC é o documento oficial, legal e de controle, e
esta disponivel mediante solicitagdo da agéncia de assisténcia de combustivel.

O Programa de auxilio de energia doméstica (Home Energy Assistance Program, HEAP) também pode ser chamado de Programa de auxilio de energia doméstica de baixa renda (Low Income Home
Energy Assistance Program, LIHEAP). Signature Addendum - Portuguese
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' ZCTION n¢. HOME ENERGY ASSISTANCE PROGRAM (HEAP)

AVISO DE COMPARACAO SALARIAL

De acordo com a lei estadual (M.G.L. c.62E), pode ser necessaria a comparagao da renda relatada pelos requerentes do Programa de Assisténcia
Energética Domiciliar, assisténcia de climatizacdo e/ou assisténcia no sistema de aquecimento com os salarios relatados pelos empregadores
ao Departamento de Receita (DOR) de Massachusetts. Neste caso, a Action, Inc. participara juntamente com o Gabinete Executivo de
Habitacdo e Comunidades Habitaveis (EOHLC) de Massachusetts no Sistema de Informa sobre Salarios de Massachusetts (comparacao salarial).
Pedimos a todos os membros adultos (18 anos ou mais) do agregado familiar de um Requerente que fornecam o seu nimero de Previdéncia
Social para este fim. Os membros adultos do agregado familiar nao precisam fornecer os niumeros de Previdéncia Social a serem determinados
como elegiveis sob este requerimento para o Programa de Assisténcia Energética Domiciliar, assisténcia de climatizagao e/ou programas de
assisténcia no sistema de aquecimento.

Caso seja necessaria uma comparacao salarial, a Action, Inc. encaminhara os nimeros de Previdéncia Social, juntamente com os nomes e
enderecos do Requerente e de todos os membros adultos do agregado familiar para o EOHLC. O EOHLC encaminhara essas informacoes ao
DOR. As informacOes de renda que vocé nos informou para Programa de Assisténcia Energética Domiciliar, programa de assisténcia de
climatizacdo e/ou no sistema de aquecimento serdo comparadas com as informacdes salariais (renda) relatadas pelos empregadores ao DOR.
O DOR fornecera ao EOHLC informacdes de seus registros sobre sua renda e a renda de outros membros do seu agregado familiar, e 0 EOHLC
informara a Action, Inc. sobre essas informagOes de renda.

Se as informacdes de renda que vocé nos informou ndo corresponderem as informacdes relatadas pelos empregadores ao DOR, entraremos
em contato com o Requerente. Vamos nos reunir e trabalhar com o Requerente e qualquer membro do agregado familiar cujas informacoes
de renda estejam incompativeis para tentar resolver essa “incompatibilidade”. No entanto, se nao pudermos resolver a “incompatibilidade” e
determinarmos que o agregado familiar nos informou uma renda incorretamente subnotificada, podemos tomar uma ou mais das seguintes
medidas: ajustar o nivel de beneficios do agregado familiar; encerrar a assisténcia ao agregado familiar; solicitar o reembolso de pagamentos
incorretamente feitos para ou em nome do agregado familiar; reduzir quaisquer beneficios futuros por montantes ndao reembolsados. Se
tomarmos qualquer uma destas medidas, o Requerente tem o direito de contestar a nossa decisdo através do Processo de Recurso da Action,
Inc..

Qualquer “incompatibilidade” que ndo possa ser resolvida pela Action, Inc. também pode resultar em encaminhamento para o EOHLC. As
informacdes sobre vocé e outros membros do agregado familiar também podem ser encaminhadas ao Departamento Estadual de Investigacdes
Especiais, Procurador Distrital ou Procurador-Geral, o que pode resultar em mais investigagdes, agoes e processos criminais.

Se vocé nao fornecer ou ndo puder fornecer ou verificar seu numero de Previdéncia Social a Action, Inc., seu nome e endereco ainda
poderao ser encaminhados ao DOR no caso de uma comparagao salarial.

O Programa de auxilio de energia doméstica (Home Energy Assistance Program, HEAP) também pode ser chamado de Programa de auxilio de energia doméstica de baixa renda (Low Income Home
Energy Assistance Program, LIHEAP).
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