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ELECCIÓN DE NO PARTICIPAR EN EL ACUERDO DE DEMANDA COLECTIVA 
 

Tribunal Superior de California, Condado de Santa Clara 
Muñoz contra Sierra Circuits, Inc. 

Caso nº 21CV386080 
 

NO FIRME NI ENVÍE ESTE DOCUMENTO A MENOS QUE DESEE EXCLUIRSE DEL ACUERDO.   

ESTE DOCUMENTO DEBE TENER UN MATASELLOS NO POSTERIOR AL 7 DE OCTUBRE DE 
2022. DEBE ENVIARSE POR CORREO ORDINARIO DE EE.UU. 

POR FAVOR, ENVÍE ESTE FORMULARIO DE EXCLUSIÓN POR CORREO ORDINARIO DE 
EE.UU. A 

SIERRA CIRCUITS, INC. SETTLEMENT ADMINISTRATOR, C/O PHOENIX CLASS ACTION 
ADMINISTRATION SOLUTIONS P.O. BOX 7208, ORANGE, CA 92863 

Usted es un Miembro de la Clase si actualmente está empleado o fue empleado anteriormente por Sierra Circuits, 
Inc. como empleado pagado por hora o no exento en California en cualquier momento durante el período del 21 de 
febrero de 2017 al 29 de abril de 2022 ("Período de la Clase").  

Usted es un Empleado Agraviado Elegible si actualmente o anteriormente fue empleado de Sierra Circuits, Inc. 
como empleado pagado por hora o no exento en California en cualquier momento durante el período del 31 de 
marzo de 2021 al 29 de abril de 2022 ("Período PAGA"). Al firmar y enviar este documento al Administrador del 
Acuerdo a la dirección arriba indicada, usted decide excluirse de la Clase y decide no participar en la parte de la 
clase del acuerdo propuesto de la acción titulada Munoz v. Sierra Circuits, Inc. Sin embargo, los empleados 
agraviados elegibles no pueden excluirse de la porción PAGA del acuerdo propuesto. 

ES MI DECISIÓN NO PARTICIPAR EN LA ACCIÓN MENCIONADA ANTERIORMENTE, Y NO SER 
INCLUIDO EN LA CLASE DE DEMANDANTES EN DICHA ACCIÓN. ENTIENDO QUE AL 
EXCLUIRME, NO RECIBIRÉ UNA PARTE INDIVIDUAL DEL ACUERDO Y CUALQUIER 
RECLAMACIÓN QUE TENGA DURANTE EL PERÍODO DE LA DEMANDA COLECTIVA NO SERÁ 
LIBERADA. Sin embargo, si soy un empleado agraviado elegible y cumplo con los requisitos para recibir un 
pago de la PAGA, se me enviará por correo un cheque por ese pago independientemente de que me excluya 
de la parte de la demanda colectiva del acuerdo propuesto, y liberaré cualquier reclamación que tenga 
durante el período de la PAGA. 

 

 
Con fecha:          
 
 
 
 

 (Firma) 
 
 

  (Escriba a máquina o con letra de imprenta el nombre 
y los nombres anteriores) 

 
 

 


