
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

Candidate Information 
 
Confidentiality Notice:  
In accordance with the Family Educational Rights and Privacy Act (FERPA), candidates may waive 
or retain the right of access to each reference.  Your signature below constitutes a waiver of your 
right of access to this reference. 
 
I, ___________________________________________ hereby waive my right of access to the 
                          (Print your name)  
 
letter of recommendation submitted from _______________________________________. 
                                    (Print writer’s name) 
 

Candidate Signature: _______________________________________   Date: ___________. 

Educat iona l  P lacement  Of f i ce  
302 N Lindquist Center, The University of Iowa, Iowa City, IA 52242  (319)335‐5353 

 
Waiver for confidential letters of recommendation submitted  
to the Educational Placement Office 


