Solicitud de paquete de inicio de jubilaciéon

Envie este formulario por fax tres meses antes de la fecha de su jubilacién al Centro de Servicio de Administracion de Jubilacién (RASC, por sus siglas en inglés) al:
800-792-5178 o por correo a: University of California—RASC, P.O. Box 24570, Oakland, CA 94623-1570. Los formularios enviados cuatro meses antes de la fecha de su jubilacion

no se procesaran; debera completar y enviar un nuevo formulario dentro de los tres meses anteriores a la fecha de su jubilacién. Conserve una copia de este formulario.

Nombre del jubilado (apellido, primer nombre, inicial del segundo nombre) Sede dela UC

Fecha de nacimiento (mm/dd/aaaa) Teléfono diurno Teléfono particular

Fecha de desvinculacion (tiltimo dia de trabajo/en némina activa) Fecha de jubilacién (mm/dd/aaaa) Direccion de correo electrénico
! (mm/dd/aaaa) { {

: Direccion postal particular

;Espera que su designacion actual sufra algtin cambio antes de que usted se jubile? [ Si [J No

Si la respuesta es que si, sirvase explicar:

¢sEstadelicencia? [ Licencia con goce de sueldo [ Licencia sin goce de sueldo  Fecha de finalizacion de su licencia (mm/dd/aaaa):

¢Esta pagdndole a UCPath para seguir teniendo cobertura de seguro de la UC mientras esta de licencia? [J Si [0 No
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SOBREVIVIENTES ELEGIBLES

¢Tiene sobrevivientes elegibles? [J Si [J No

NOTA: Los sobrevivientes elegibles pueden ser el cényuge/pareja de hecho, hijos dependientes (no casados menores de 18 afos, o de 22 afios si estudian
a tiempo completo o tienen una discapacidad) o padres dependientes.

Sila respuesta es que si, sirvase indicar abajo su(s) nombre(s), fecha de nacimiento, relacion y fecha de casamiento o inicio del concubinato:

Fecha de nacimiento (mm/dd/aaaa) Relacion Fecha de casamiento/inicio de concubinato
; ; ; /dd/

. UJ Coényuge U Pareja de hecho (mm aaaa)
 Nombre (apellido, primer nombre, inicial del segundo nombre) | Fecha de nacimiento (mm/dd/aaaa) " Relacién

[0 Hijo [0 Padre/madre

Nombre (apellido, primer nombre, inicial del segundo nombre) Fecha de nacimiento (mm/dd/aaaa) Relacién
: : O Hijo O Padre/madre

Si tiene cényuge o pareja de hecho, stambién es empleado/a o jubilado/a delaUC? [ Si [ No

Si tiene un hijo elegible, ;tiene alguna discapacidad? [J Si [J No

Nombre (apellido, primer nombre, inicial del segundo nombre) Fecha de inicio de la discapacidad (mm/dd/aaaa)
Envie el formulario completado a: Para conocer mas detalles, comuniquese con RASC: UNIVERSITY Retirement
;Joniv;;ii;);gi;galifornia—RASC 800-888-8267, lun.-vie., 7:00 a. m.-4:30 p. m., hora del Pacifico OF Administration
Oakland, CA 94623-1570 CALIFORNIA Service Center

RETN: Pendiente (W6/24)
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Es probable que pueda nombrar un pensionado contingente, si desea hacerlo. Si su pensionado contingente es mas de 10 afnos mds joven que usted y no
es su conyuge o pareja de hecho, es probable que no tenga a su disposicién algunas de las opciones debido a la norma de Beneficio Fortuito Minimo de
Distribucién (MDIB, por sus siglas en inglés) del Cédigo de Impuestos Internos. Consulte mds informacién en UCnet.

;Quiere nombrar un pensionado contingente? [ Si [ No

Sila respuesta es que si, indique la siguiente informacién sobre su pensionado contingente. El pensionado contingente debe ser una persona; puede
nombrar a una sola persona.

Fecha de nacimiento (mm/dd/aaaa) Relacion
: [J Cényuge [J Parejade hecho [J Hijo/a [J Padre/madre [J Otro

¢El domicilio del pensionado contingente es el mismo que el de usted? [ Si [J No

ser la misma que su fecha de jubilaciéon del UCRP. Consulte los requisitos en la ficha de datos de reciprocidad de UCRP/CalPERS en UCnet.
https://ucnet.universityofcalifornia.edu/forms/pdf/ucrpcalpers-reciprocity.pdf)

;Cuenta o conto con servicio mediante un empleador que forma parte del Sistema de Jubilacién de Empleados Publicos de California (CalPERS)?
[0 Servicio anterior de CalPERS [ Servicio actual de CalPERS

¢Ha establecido reciprocidad con CalPERS? [ Si [J No
¢Ha enviado al RASC el formulario de Eleccién de Reciprocidad 157 de UBEN? [0 Si [0 No
Sila respuesta es que si, sespera que su salario promedio de los Ultimos 36 meses en CalPERS sea mayor que su salario mensual promedio més alto del UCRP? [ Si [ No

Sila respuesta es que si, ¢piensa solicitar beneficios de jubilacién separados con la misma fecha de jubilacién? [ Si [0 No

Sistema de Jubilacion de Maestros del Estado de California (CalSTRS): (Para jubilarse en simultdneo con el CalSTRS, debe haber sido miembro activo

del UCRP el 1.° de julio de 2002 o después de esa fecha, y debe haber adquirido los derechos de jubilacién en uno de los sistemas. Consulte los requisitos
en la ficha de datos de jubilacion simultdnea en UCnet. https://ucnet.universityofcalifornia.edu/forms/pdf/ucrpcalstrs-concurrent-retirement.pdf)

¢Cuenta o conté con servicio mediante un empleador que forma parte del Sistema de Jubilacién de Maestros del Estado de California (CalSTRS)?
[J Servicio anterior de CalSTRS [ Servicio actual de CalSTRS

Sila respuesta es que si, sespera que su salario promedio de los Ultimos 36 meses en CalSTRS sea mayor que su salario mensual promedio mas alto del UCRP? [J Si [J No
Sila respuesta es que si, ;piensa solicitar beneficios de jubilacién separados con la misma fecha de jubilacién? [ Si [0 No

Sila respuesta es que no, sseguira trabajando en el CalSTRS de su empleador? [J Si [ No

NOTA: La jubilacién solo puede procesarse después de que CalPERS/CalSTRS le proporcione datos al RASC, por lo general 30 dias después de la fecha de jubilacion.




i Nuevo domicilio

ACCIONES DEL UCRP (puede encontrar mas informacién en UCnet https://ucnet.universityofcalifornia.edu/)

0  Verificacion de Crédito de Servicio del UCRP, UBEN 132 - Si ha enviado una solicitud de Verificacion de Crédito de Servicio del UCRP, debe
completarla el RASC antes de que el proceso de jubilacién haya terminado.

[0 Formulario de Solicitud de Informacién de Adquisicién de Crédito de Servicio del UCRP, UBEN 169 - Si ha enviado un formulario de Adquisicién de
Crédito de Servicio del UCRP, UBEN 169 con todos los comprobantes necesarios, el RASC debe completarlo con el pago recibido y autorizado de
que el proceso de jubilacién haya terminado (completar un formulario de Adquisicién de Crédito de Servicio vélido puede llevar seis meses o mas).

[0 El beneficio por discapacidad del UCRP puede presentarse y procesarse al mismo tiempo que la jubilacién. El beneficio por discapacidad del UCRP es
independiente del de discapacidad voluntaria a corto o largo plazo.

0 Orden calificada de relaciones domésticas - Si ha presentado algtin documento de orden calificada de relaciones domésticas (QDRO), el RASC debe
presentar, revisar y completar el fallo final de disolucién y el acuerdo matrimonial para que su jubilacién se procese. Los documentos deben incluir el lenguaje
y las decisiones de ambas partes sobre la jubilacién de la UC, especificamente las opciones de ingresos mensuales de jubilacidn y cobro en un pago tnico.

[J Otro
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iNo ha terminado con su proceso de jubilacion!
Conserve una copia de este formulario.
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