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IMPORTANT

This handbook explains your rights and responsibilities when filing an unemployment
insurance benefits claim. It answers common questions and contains general information. This
handbook doesn’t have the force and effect of a law, rule, or regulation.

Your failure to follow the instructions in this handbook may lead to:

. A delay in receiving benefits;
. The loss of benefits; or
. An improper payment of benefits that you must pay back.

If you knowingly break the rules, you could be denied benefits for committing fraud. Those
who commit fraud face serious consequences, including civil and criminal penalties.

It is your responsibility to read and understand the information in this handbook. Free
interpretative services are available to answer your questions if you need help understanding
the English language. If you don’t understand the information in this handbook, call lowa
Workforce Development (IWD) customer service for help at 866-239-0843.

;:IMPORTANTE!

Este manual explica sus derechos y responsabilidades cuando presenta un reclamo de
beneficios del seguro de desempleo. Responde a preguntas comunes y contiene informacion
general. Este manual no tiene la fuerza y el efecto de una ley, norma o regulacién.

Si usted no sigue las instrucciones de este manual, puede causar:

. Una demora en recibir beneficios;
. La pérdida de beneficios; o
. Un pago indebido de beneficios que usted debera reembolsar.

Si infringe las reglas deliberadamente, se le podrian negar los beneficios por haber cometido
fraude. Quienes cometen fraude se enfrentan a graves consecuencias, incluyendo sanciones
civiles y penales.

Es su responsabilidad leer y comprender la informacion de este manual. Hay servicios

de interpretacién gratuitos disponibles para responder a sus preguntas si necesita ayuda

para entender el idioma inglés. Si no comprende la informacion contenida en este manual,
comuniquese con el servicio de atencion al cliente de lowa Workforce Development (Desarrollo
de la Fuerza Laboral de lowa, IWD) para obtener ayuda llamando al 866-239-0843.

VAZNO
Ovaj prirucnik objasnjava vasa prava i obaveze prilikom podnosenja
zahtjeva za osiguranje od nezaposlenosti. Prirucnik sadrzi odgovore na
uobicajena pitanja i opce informacije. On nema snagu zakona, pravila ni
propisa.
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Ako se ne budete pridrzavali uputa iz ovog priru¢nika moguce je:
e kasnjenje u primanju beneficija;
e gubitak beneficija; ili

e pogresna isplata beneficija koje ¢ete naknadno morati vratiti.

Ako svjesno prekrsite pravila moguce je da vas zahtjev za beneficijama
bude odbijen jer ste pocinili prevaru. Lica koja pocine prevaru suocavaju se
s ozbiljnim posljedicama koje ukljucuju civilne i krivicne kazne.

Vasa je odgovornost da procitate i razumijete informacije u ovom
prirucniku. Ako vam treba pomoc¢ kod razumijevanja engleskog jezika na
raspolaganju su vam besplatne usluge prevodioca koji ¢e odgovoriti na
vasa pitanja. Ako ne razumijete informacije iz ovog prirucnika nazovite
korisnicke usluge sluzbe Iowa Workforce Development (IWD) na broj 866-
239-0843.
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Néu cb tinh vi pham cac diéu 1, quy vi co thé bi tir chdi khéng cho hudng cac quyén loi
do c6 hanh dong gian 1an. Nhitng ngudi c6 hanh dong gian 1an phai chiu cac hau qua
nghiém trong, bao gdbm céc hinh phat dan su va hinh su.

Quy vi ¢6 trach nhiém doc va hiéu thong tin trong cubn s6 tay nay. Hién co cac dich vu
thong dich mién phi dé tra 10i cho cac cau hoi cla quy vi néu quy vi can giup hiéu tiéng
Anh. Néu quy vi khong hiéu thong tin trong cudn s tay nay, xin goi dich vu khach hang
ctia Ban Phat Trién Luc Luong Lao Pong Iowa (Iowa Workforce Development - IWD)
dé duoc gitp do tai s6 866-239-0843.
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WICHTIG!

Dieses Handbuch erklart Thnen lhre Rechte und Pflichten, wenn sie einen Antrag auf Arbeitslosengeld
stellen. Antworten auf generelle Fragen und allgemeine Informationen finden Sie hier. Dieses Handbuch
ist jedoch kein rechtsgiiltiges Dokument, sondern wird als Richtlinie verstanden.

Sollten die im Handbuch gemachten Hinweise missachtet werden, kann dies zu Folgendem fiihren:

e Verzogerter Erhalt von Unterstiitzungsgeld
e Verlust der Zuwendungen
e Eine Uberzahlung, die sie zuriickzahlen miissen.

Wenn Sie in vollem Wissen die Regeln des Handbuchs missachten, werden weitere Zuwendungen wegen
Betrugsversuch moglicherweise nicht ausgezahlt. Betrugsversuche konnen ernsthafte Konsequenzen
nach sich ziehen und in einer gerichtlichen Verfolgung enden.

Es ist ihre Pflicht, das Handbuch zu lesen und verstanden zu haben. Sollten Sie Probleme mit der
englischen Sprache haben, bieten wir kostenlose Erklarungen dazu an. Wenn Sie die Informationen in
diesem Handbuch nicht verstehen, kontaktieren Sie bitte den Kundendienst des lowa Workforce
Development (IWD): 866-239-0843.
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CONTACT INFORMATION

IWD SERVICIO AL CLIENTE
866-239-0843
Correo electronico: uiclaimshelp@iwd.iowa.gov
HORAS: de Lunes a Viernes, de 8:00 am a 4:30 pm
(excluyendo festivos estatales)
Aviso: todas las llamadas sobre seguro de desempleo se graban para el control de la calidad.

PARA REPORTAR FRAUDE
866-239-0843
http://www.iowaworkforcedevelopment.gov/report-fraud

APELACIONES DEL SEGURO DE DESEMPLEO
800-532-1483
Fax: 515-478-3528

www.iowaworkforcedevelopment.gov
Correo electronico: uiappealshelp@iwd.iowa.gov

HORAS: de Lunes a Viernes, de 8:00 am a 4:30 pm

PARA REPORTAR RECLAMOS SEMANALES CONTINUOS

www.iowaworkforcedevelopment.gov

RESPUESTA DE VOZ INTERACTIVA (IVR)
800-850-5627
HORAS: de Lunes a Viernes, de 8:00 am a 6:00 pm
Sabado De 9:00 am a Domingo 11:30 pm

NOTA: a partir del 1 de octubre de 2016 no se aceptaran reclamos semanales continuados
por teléfono. Todos los reclamos semanales deben presentarse en linea.

PRESENTE UN RECLAMO

www.iowaworkforcedevelopment.gov
https://uiclaims.iwd.iowa.gov/UlInitialClaim/

REGISTRO PARA TRABAJO

www.iowajobs.org
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OPORTUNIDAD DE IGUALDAD ES LA LEY
Es contra la ley que el destinatario (IWD) de asistencia financiera federal discrimine basado en
lo siguiente:

« Contra cualquier individuo en Los Estados unidos basado en raza, color, religion, sexo,
origen nacional, edad, discapacidad, afiliacién o creencia politica; y

« Contra cualquier beneficiario de programas asistidos financieramente bajo el Titulo 1 de la
Ley de Inversion de La mano de Obra de 1998 (WIA), basado en la ciudadania/Estado de
un immigrante autorizado y admitido legalmente para trabajar en Los Estados Unidos, or su
participacion en cualquier programa o actividad financiada por el Titulo 1 de WIA.

Cualquier persona que crea que ha sido objecto de discriminacién, debe ponerse en contacto
con el oficial de accién afirmativa ubicada en:

lowa Workforce Development
1000 East Grand Avenue
Des Moines, |1A 50319

Aparatos y servicios auxiliares estan disponibles cuando se solicitan para las personas con
discapacidades.

SEGURO DEL DESEMPLEO

El seguro del desempleo es pagado totalmente por las companias que son aseguradas por

la Ley de la Seguridad de Empleo de lowa (lowa Employment Security Law). El Seguro del
Desempleo no se basa en la necesidad; este provee beneficios temporalmente a las personas
que:

« Estan desempleadas o han recibido una reduccion de horas sin que sea por culpa suya.
« Dispuestas y disponibles para trabajar.

« Activamente buscando empleo (salvo excepciones por IWD).

La intencidn es de pagar beneficios a los solicitantes elegibles durante periodos de desempleo
cuando no hay trabajo adecuado. Individuos deben cumplir ciertos requisitos de elegibilidad
establecidos por la ley. Esta guia le explica brevemente estas condiciones.

EL USO DEL NUMERO DEL SEGURO SOCIAL

Numeros de Seguro Social se utilizan:

« Para verificar la identidad con la Administracion del Seguro Social

« Para verificar elegibilidad del desempleo

« Para reportar pagos de beneficios del seguro desempleo como salaries sujetos a
impuestos al Servicio de impuestos Internos (IRS) y al Departament de Ingresos de lowa

« Para detectar fraude en programas federales y estatales

o Para enforzar 6érdenes de manutencion infantil

Salarios, beneficios, y otro tipo de informacion bajo el numero del seguro social pueden ser
intercambiados con otras agencias que administran programas asistidos federalmente.

2016 MANUAL DE BENEFICIOS DEL SEGURO DE DESEMPLEO 11
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Advertencia: No proporcione su nhumero del seguro social o cualquier otra informacién
personal a menos que la persona en el representante pueda verificar que son empleados
de lowa Workforce Development.

LA INTEGRIDAD ES DE TODOS

Cada quien es responsable en apoyar la integridad del seguro del desempleo. Se espera que
Individuos, empleadores y personal de IWD actuen honestamente y en Buena fe. La integridad
ayuda que IWD prevenga errores, fraude y abuso por los que no siguen las reglas del desempleo.
El programa de el seguro de desempleo puede ser confuso. IWD puede ayudar individuos

con cualquier pregunta acerca de las responsabilidades y requisitos para recibir beneficios del
desempleo. Mientras que la prevencion es la clave de la integridad, IWD ayuda a cualquiera que
haya hecho un error y que haya recibido pagos en error. Usted se puede comunicar con IWD por
correo electronico o por teléfono.

FRAUDE DEL SEGURO DE DESEMPLEO

Fraude es el proporcionar informacion falsa a dedre o la retencion de informacion para recibir
beneficios del desempleo.

Colectar pagos del desempleo fraudulentamente es un crimen serio. Esto puede causar

penas severas incluyendo:

« Percecucion criminal, multas y encarcelamiento

« Desaprobacién de beneficios en el futuro por pena administrativa

« Repago de los beneficios del desempleo colectados bajo fraude mas una multa del 15
por ciento

« Embargo de salarios y derecho de retencion

« Intercepcién del reembolso de impuestos estatal y federal

lowa Workforce Development (IWD) utiliza programas de auditorias y programas de
comparacion de salarios, revision de reclamos y herramientas investigativas addicionales
para detectar fraude. IWD compara los reportes de nuevos ingresantes al nivel estatal y
federal con los reclamos de desempleo para asegurar que los individuos que han regresado
a trabajar a tiempo completo no sigan recibiendo beneficios; y los individuos que trabajan a
tiempo parcialreporten correctamente sus salarios. Auditorias de reclamos también se hacen
para confirmar que busquedas de trabajo fueron completadas por cada empleador en la lista
del registro de busqueda de empleo.

Si un reclamante cree que podrian haber reportado informacion incorrecta por error, deben
comunicarce con IWD para corregir la situacion antes que una investigacion comience.
Comuniquece con IWD por correo electronico o teléfono.
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PROCESO DE APLICACION PARA BENEFICIOS

DE DESEMPLEO
INFORMACION REQUERIDA

Antes de comenzar el proceso de aplicacion, individuos necesitan tener la siguiente

informacion disponible:

« Numero de Seguro Social

« Nombre, direccion y teléfono de el empleador actual o mas reciente

« Fechainicial y final con el empleador actual o mas reciente

« Numero de Registro de Inmigrante (Si no es ciudadano de EE. UU.)

o DD-214 copia de miembro 4 (Member Copy 4) (Si sirvié en el Servicio Militar de
EE.UU. durante los ultimos 18 meses)

« Formulario SF-8, si esta disponible (Si trabajé para el gobierno federal en los ultimos
18 meses)

« Nombres y Numero de Seguro Social de cualquier dependiente, hasta un maximo
de cuatro

COMO APLICAR PARA LOS BENEFICIOS

La aplicacion de beneficios del desempleo puede presentarse:

o Enlinea al http://www.iowaworkforce.org/ui/file1.htm
« En cualquier centro de lowaWORKS

Para asistencia adicional, comuniquese con IWD por correo electronico o teléfono.

FECHA EFECTIVA DEL RECLAMO
La fecha efectiva de todos los reclamos, independientemente del método utilizado para
presentar una aplicacién, sera el Domingo de la semana en la que se presentd la solicitud.

REQUISITOS DE ELEGIBILIDAD

Para cumplir los requisites de elegibilidad preliminaries un individuo debe:

« Estar desempleado total o parcialmente

« Haber trabajado y haber ganado una cierta cantidad de salarios por medio de un trabajo
cubierto por el seguro de desempleo en los ultimos 15 0 18 meses

« Haber perdido el trabajo sin haber sido su culpa

« Ser capazy estar disponible para trabajar

Para permanecer elegible para beneficios del desempleo, un individuo debe:

« Buscar empleo activamente (al menos que tenga una excepcidn que lo acredite)

« Estar registrado para buscar trabajo con IWD (al menos que este excluido) y con el centro
de lowaWORKS mas cercano a usted o en linea a
www.iowaworkforcedevelopment.gov

« Mantener una lista de los contactos hechos y tener lista una copia en caso de que sea pedida

2016 MANUAL DE BENEFICIOS DEL SEGURO DE DESEMPLEO 13



Notificar cualquier oferta o referencia de trabajo que usted haya rechazado cuando llame
para reportar el reclamo semanal

Notificar si tuvo que renunciar o si lo despidieron del trabajo mientras recibia beneficios
del desempleo

Notificar a IWD si por cualquier motivo se mueve o sale fuera del area de lowa por mas de
3 dias consecutivos de trabajo

Reportar salarios (ya sean festivos, vacaciones, indemnizacion, salarios de medio-tiempo
o cualquier otro tipo de pago) cuando sean ganados, no cuando se los paguen

Reportar a IWD si esta recibiendo pagos de Compensacion al Trabajador, pension privada
o cualquier otro tipo de pago que pueda ser deducible

Notificar IWD si esta actualmente registrado o si empieza a asistir a algun programa
escolar

REACTIVANDO UN RECLAMO

Un individuo puede comenzar y parar reclamos de beneficios semanales cuantas veces sea
necesario durante el ano de beneficio. Esto se llama un rompimiento en el estado de reporte.
Cualquier rompimiento en el reporte require que el individuo presente otra aplicacion de
reclamo inicial durante la semana que ellos quieren empezar a recibir beneficios otra vez.
Cualquier empleo durante el rompimiento debe ser reportado.

ELEGIBILIDAD MONETARIA

A cada individuo reclamando beneficios I claim effective date s
. , Base period is the shaded area
de desempleo se le enviara por correo un OCT [ JAN [ APR [ JUL JAN )
. . . Nov | FEB | MAY | AUG FEB
registro monetario. Aunque el indivisuo DEC | MAR | JUN | sEP MAR
. . JAN | APR | JUL | OCT APR
podria haber Ganado salaries para FEB | MAY | AUG | NOV MAY )
o . . .. MAR | JUN | SEP | DEC JUN
calificar, requerimienjtos adicionales deben APR | JUL | OCT | JAN JuL
. " MAY | AUG | NOV | FEB AUG
de cumplirse y mantenerce para recibir Jun | sep | pec | mar SEP
A JUL | OCT | JAN | APR ocT
beneficios de desempleo. e nev L e ey NOV )
Previous SEP | DEC | MAR | JUN DEC
REGISTRO MONETARIO astyear [ oo
El regiStrO monetario Contiene: Standard Base Period is the previous
. . i Effective Date of Claim 12 Months Ending
« Lafecha en que empieza el afio del benefi lanuary, FebruaryorMarch . September30
April, MayorJune ~———> December31
« El numero de dependientes reclamados July, August or September —————> March31
October, November or December ——  June 30

Los requisitos de busqueda de trabajo
La cantidad de beneficios semanales (WBA)
La cantidad maxima de beneficios (MBA)

Compaiiias donde el reclamante ha trabajado durante el Periodo de Base y los salarios
que ha ganado en cada trimestre

El ultimo empleador, reportado por el individuo
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Revise toda la informacion cuidadosamente en el registro monetario. Contacte IWD
inmediatamente o envie una carta apelando el registro monetario si la informacion es

incorrecta. La apelacion debe incluir copias de cualquier taléon de cheque, formularios w-2 u
otra prueba de ingresos, si esta disponible.

ANO DE BENEFICIOS

El afio de beneficio es un period de un afio desde la fecha de efectividad del reclamo. Beneficios
pueden ser pagados en un reclamo hasta que alcance su cantidad maxima de beneficios (MBA)
o se acabe el ano de beneficio, el que venga primero. El reclamo del desempleo se termina

una vez que el afo de beneficios haya sido completado, aunque todos los beneficios no hayan
sido pagados. Si se le acaba la cantidad maxima de beneficios MBA antes del final del afio de
beneficios, el individuo tendra que esperar hasta el final del afio de beneficio antes de aplicar para
un reclamo nuevo.

PERIODO DE BASE

El periodo de base es un periodo de tiempo de cuatro trimestres (un afio) incluye los primeros
cuatro de los ultimos cinco trimestres completos que pertenecen a la fecha en que usted
solicite el reclamo inicial. Salarios que califican determinaran las cantidades de los beneficios
semanales WBA y de los beneficios maximos MBA. Salarios recibidos en el trimester actual y
el mas reciente no son usados para determinar la elegibilidad monetaria.

POR EJEMPLO: Si un nuevo reclamo es solicitado en Abril, Mayo, o Junio (segundo trimestre)
de este ano, el periodo de base seria del 1 de enero hasta el 31 de diciembre del afio pasado.

PERIODO DE BASE ALTERNATIVO (ABP)

Si un reclamante no califica monetariamente usando el periodo de base regular, Podria
ser posible utilizar el Periodo de Base Alternativo (ABP). Para solicitor ABP o informacién
adicional, comuniquese con IWD.

REQUISITOS SALARIALES

Para ser elegible para recibir beneficios, el reclamante debe de haber:

« Sido pagado salarios por empleadores cubiertos durante dos trimestres o mas del periodo
de base

« El total de las ganancias del periodo base que lleguen a por lo menos 1.25 veces de lo que
haya ganado durante el trimestre mas alto del periodo de base

« Ganancias de por lo menos $1,480 en un trimestre y por lo menos $740 en un trimestre
diferente (Afio del programa Julio 1, 2015 — Junio 30, 2016)

DEPENDIENTES

El numero de dependientes es usado para determiner la cantidad del beneficio seminal (WBA)
y la cantidad de Beneficio Maximo (MBA). Sumar dependientes incrementara la WBA y podria
incrementar la MBA. Un dependiente es cualquier individuo que podria haber sido reclamado en
la declaracion de impuestos del afio pasado o que sera reclamado este ano. Un reclamo puede
incluir a un maximo de cuatro dependientes.
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Dependientes pueden ser afiadidos dentro de 10 dias de la presentacion del reclamo inicial.

Un conyuge podria ser considerado un dependiente si este gané $120.00 o menos en
salarios (excluyendo emploeo por cuenta propia) durante la semana anterior de la fecha
efectiva del reclamo.

Dependientes no pueden ser:

« Elindividuo reclamando beneficios de desempleo

« Una persona ya enumerada en otro reclamo que no ha expirado
« Un conyuge que enumero al individuo en su reclamo no expirado

Dependientes reclamados incorrectamente podria resultar en un sobrepago.

CANTIDAD DEL BENEFICIO SEMANAL (WBA)

La cantidad del beneficio semanal (WBA) es determinada por los salarios en el trimestre alto
de el period de base y por el numero de dependientes reclamados(hasta cuatro). La minima
y maxima WBA cambian cada afio para reclamos nuevos presentados después del primer
domingo en julio.

Para calcular la WBA, el trimestre alto de el period base es dividido por:
« 23 por cero dependientes (Maximo de $431)

« 22 por un dependiente (Maximo de $447)

« 21 por dos dependientes (Maximo de $463)

« 20 por tres dependientes (Maximo de $488)

« 19 por cuatro dependientes (Maximo de $529)

CANTIDAD MAXIMA DE BENEFICIO

La cantidad maxima de benefico (MBA) es 26 veces la Cantidad del benefico seminal (WBA) o un
tercio del total de los salarios del periodo de base, cualquiera que sea mas bajo.

Si el ultimo empleador del individuo cerré permanentemente, la MBA puede incrementase. La
MBA podria ser 39 veces por el WBA o la mitad del total de los salarios del periodo de base, lo
gue sea menos. La WBA no cambiara.

SEGUNDO ANO DE BENEFICIOS

Para recibir beneficios de un Segundo reclamo despues de un reclamo inicial, un indiciduo
debe tyrabajar y ganar salario bruto de $250.00 en empleo cubierto por desempleo después
de presentar el reclamo inicial.

Si ellos no han trabajdo y Ganado $250.00, el reclamo puede ser presentado para preservar los
créditos de los salarios. Una vez los $250.00 has sido ganados, el individuo debe contctar a IWD.
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DETERMINANDO ASUNTOS NO-MONETARIOS
RECLAMO PROTESTADO

Cualquier empleador por el cual una persona trabajo en los 18 meses pasados se le pueden
cargar beneficios de seguro de desempleo. Debido a esto, los empresarios pueden protestar
el reclamo buscando mitigacion de los cargos de beneficio.

Los reclamos son automaticamente protestados si el individuo indica fué despedido o
renuncio a su trabajo mas reciente.

ENTREVISTA DE INVESTIGACION

Si un reclamo es protestado, IWD puede concertar una entrevista de investigacion. Individuos
deben continuar reportando reclamos continuos semanales si su reclamo es protestado.

La entrevista de investigacion se realizara por teléfono. El individuo y el empleador recibira una
carta de aviso de la entrevista de investigacion del seguro de desempleo que contiene la fecha,
hora y el numero de teléfono donde el individuo sera llamado para la entrevista.

El aviso contiene instrucciones completas, incluyendo que hacer si el numero de teléfono en
la lista es incorrecto. Si no se participa en una entrevista de investigacion podria resultar en la
negacion de beneficios del seguro de desempleo.

Después de la entrevista de investigacion, una decision de elegibilidad sera enviada a la persona y
el empleador. Cualquiera de las partes puede apelar la decision si estan en desacuerdo. Derechos
de apelacion e instrucciones estan incluidas en el reverso de la notificacion de la decision.

Notice: All Unemployment Insurance calls are recorded for quality assurance.

PROCESO DE APELACION
PRIMER NIVEL—JUEZ DE LEY ADMINISTRATIVA

Ambos, la compainiia y el reclamante tienen el derecho de apelar la decision de la entrevista
de investigacién del desempleo y presentar un testimonio al juez de ley administrativa (ALJ).
La apelacién debe ser sellada o recibida dentro del plazo de apelacion en la decision o el
derecho a la apelacion se puede perder. El periodo de apelacion se extiende hasta el dia
habil siguiente si la fecha limite de la apelacion cae en sabado, domingo o feriado.

APELACION EN LIiNEA

Para acceder y presentar un formulario de apelacion en linea, visite
www.iowaworkforcedevelopment.gov y provea la informacion requerida. Una apelacion
escrita puede enviarse por correo a:

Iowa Workforce Development

Appeals Bureau

1000 East Grand Avenue

Des Moines, IA 50319
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La apelacién por escrito debe incluir:

« Nombre, direccién y numero de seguro social del individuo
« fecha de la decisidon

« razon para apelar

« Preferencia de audiencia (teléfono o en persona)

« Idioma de intérprete, si es necesario

Pongase en contacto con la Oficina de Apelaciones para asistencia a través de:
« Correo electronico uiappealshelp@iwd.iowa.gov
o Teléfono 515-281-3747 o 800-532-1483

Una vez que se apela una decision, una audiencia formal sera programada con un juez de ley
administrativa. Audiencias normalmente se llevan a cabo por teléfono, sin embargo, la persona
o el empleador puede solicitar una audiencia en persona. La parte que solicita la audiencia
debe viajar en persona al centro de lowaWWORKS mas cercano de la otra parte. Hay 15 Centros
lowaWORKS donde se celebran audiencias en persona.

NOTA: Si la persona todavia esta desempleada, debe de seguir reclamando sus reclamos
semanales continuos durante el proceso de apelacion.

Si un aviso de una audiencia telefénica es recibido, contendra instrucciones completas. Ambas
partes deben proporcionar un numero de teléfono actual para confirmar la participacion en la
audiencia. El numero de teléfono puede ser proporcionado llamando a la Oficina de Apelaciones
o introduciendo el numero en la pagina de internet indicada en el aviso. El numero de teléfono
de la Oficina de Apelaciones que aparece en el anuncio es gratuito.

ADVERTENCIA: Si un numero actual no se proporciona a la oficina de apelaciones antes de
la audiencia programada, la parte no sera llamada a participar.

A diferencia de la entrevista de investigacion, una audiencia de apelacién es un proceso
formal donde todas las partes estan juramentados y la audiencia se graba. El juez de ley
administrativa tomara declaraciones nuevas sobre el tema, incluso si una declaracién que
ya se dio en la entrevista de investigacion. Cualquiera de las partes puede presentar pruebas
adicionales en la audiencia, por lo que la participacion es importante. Si un individuo decide
contratar a un abogado para asistir a la audiencia, el individuo sera responsable de pagar los
gastos completos para el abogado.

El juez de derecho administrativo hara una decision imparcial basada en la informacién
presentada en la audiencia y el contenido del archivo del individuo. La decision del juez de ley
administrativa debe ser enviada por correo dentro de 14 dias.

APELACION SEGUNDO NIVEL - JUNTA DE APELACION DE EMPLEO

Si el empleador o individuo estan en desacuerdo con la decision del juez de de ley administrativa,
puede ser apelada ante la Junta de Apelaciones de Empleo. La Junta de Apelaciénes de Empleo
es parte del Departamento de Inspecciones y Apelaciones de lowa con sede en el edicficio de
oficinas Estatales Lucas. La apelacion debe tener el sello postal dentro de los 15 dias calendario a
partir de la fecha de envio de la decision del juez de ley administrativa.
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Todas las partes recibiran un CD con la grabacién de la audiencia del juez de derecho
administrativo y se les dara la oportunidad de presentar un resumen escrito de su parte.

La Junta de Apelacion de Empleo no sostiene audiencias. La junta decide cada caso mediante

la revision de toda la evidencia que se presento6 al Juez de Ley Administrativa . La junta podra:

« confirmara o revocara la decision del juez de ley administrative o

« enviara el caso al juez de derecho administrative para su revision adicional o

« ordenara una nueva audiencia y decision si la evidencia en audiencia del juez de ley
administrativa no es suficiente o incompleta.

Por lo general toma 45 a 75 dias a partir de la fecha de la apelacién es presentada para recibir
la decision de la Junta de Apelacion del Empleo.

Si un empleador o individuo no esta de acuerdo con la decisién de la Junta de Apelacion de
Empleo, una peticion puede ser presentada para la revision judicial en el Tribunal de Distrito de
lowa o solicitar una nueva audiencia ante la Junta de Apelacion del Trabajo. El procedimiento y
fechas limites son proveeidas en la decision de La junta de Apelacion del Empleo.

ELEGIBILIDAD CONTINUA PARA RECIBIR
BENEFICIOS
REQUISITO DE BUSCAR TRABAJO

Salvo exoneracion por el IWD, se requiere que los individuos hagan un minimo de dos
contactos de trabajo cada semana. El requisito de busqueda de trabajo no aplica si un
individuo esta temporalmente desempleado y espera ser llamado por su empleador antiguo
en un plazo razonable de tiempo o esta aprobado para el Entrenamiento Aprobado por el
Departamento (DAT). El requisito de busqueda de trabajo se determinara cada vez que se
presenta un reclamo.

Con el fin de cumplir con los requisitos de busqueda de trabajo, los individuos deben hacer
dos contactos de trabajo entre Domingo y el sabado de la semana que esta reclamando
beneficios.

Los contactos pueden hacerse en persona, en linea, por correo o enviando hojas de vida o
aplicaciones por fax. Las llamadas telefénicas no son aceptables. La busqueda de trabajo
debe ser un esfuerzo honesto y razonable para encontrar un trabajo adecuado. Las personas
deben estar dispuestas a aceptar un salario razonable por el trabajo para el que estan
aplicando. Un individuo no puede solicitar la misma posicion con el mismo empleador mas de
una vez cada seis semanas.

Los individuos deben llevar un registro escrito de tods los contactos de la busqueda de trabajo
y estar listo para proporcionar una copia si lo solicita el IWD. El incumplimiento puede resultar
en la negacion de los beneficios.
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La informacion debe incluir:

« Fecha del contacto

« Nombre de la compafdia, direccidon y numero de teléfono
o Nombre de contacto

« Meétodo y resultados del contacto

IWD recomienda usar el formulario previsto en la parte posterior de este libro.

Los miembros de una sede sindical son requeridos que estén al dia y deben ponerse en
contacto con el sindicato de conformidad con las reglas del sindicato.

NUMERO DE IDENTIFICACION PERSONAL

Whether filing a weekly continued claim online or by phone, a four-digit Personal Identification
Number (PIN) is required. This number is selected by the individual the first time a weekly
continued claim is filed. The PIN must be four digits and cannot include the same number
(i.e. 1111 or 3333) or numbers in a consecutive order (i.e. 1234 or 6789). The PIN protects a
claim from being accessed by someone other than the individual and should be kept secure.
Individuals should choose a PIN that is easy to remember since they will use this number
each week they file a continued claim for benefits.

NOTE: In some cases, a new PIN must be selected after reactivating an existing claim.

Individuals must keep their PIN confidential and should never let anyone file their weekly continued
claim on their behalf. Individuals should contact IWD to reset their PIN if it has been compromised.

RECLAMAR BENEFICIOS DE CADA SEMANA

Para solicitar pagos de beneficios de seguro de desempleo durante semanas del desempleo,
los individuos deben certificar que:

« estan actualmente desempleados o trabajando horas reducidas

« son capaces de trabajar y disponibles para trabajar

« No han rechazado ninguna oferta o referencias a un puesto de trabajo

« estan buscando trabajo activamente (salvo exoneracion)

« estan reportando cualquier pago de sueldo o pensién recibida

La elegibilidad puede ser certificado en linea o por teléfono.

CERTIFICACION EN LINEA

El reclamo semanal continuo esta disponible en el sitio web de IWD en https://uiclaims.iwd.
iowa.gov/weeklyclaims. Las personas deben seguir las instrucciones para iniciar sesion. Una
vez iniciada la sesion, se presentan las preguntas de elegibilidad.

CERTIFICACION POR TELEFONO*
El reclamo semanal continuo esta disponible llamando a la unidad de respuesta de voz interactiva
(IVR) al 800-850-5627. Mensajes pregrabados presentaran las preguntas de elegibilidad.

NOTA: a partir del 1 de octubre de 2016 no se aceptaran reclamos semanales continuados
por teléfono. Todos los reclamos semanales deben presentarse en linea.

20 2016 MANUAL DE BENEFICIOS DEL SEGURO DE DESEMPLEO



Las personas deben escuchar atentamente cada pregunta y las instrucciones ya que las
respuestas de menu pueden ser diferentes. Algunas preguntas instruiran a las personas a entrar
en la clave libras / etiqueta de hash (#) al final de la respuesta.

IMPORTANTE: Los dos sistemas (ya sea la presentacion en linea o por teléfono) confirmara
que el reclamo ha sido procesado con éxito. Si se desconecta antes de ver o escuchar este
mensaje, el proceso debe ser repetido hasta que el reclamo ha sido enviado correctamente.

La semana en curso es la semana que acaba de terminar el sabado.

HORAS PARA PRESENTAR UN RECLAMO CONTINUO SEMANAL

Los individuos pueden presentar una solicitud de beneficios continuos semanales:
de Lunes a Viernes, de 8:00 am a 6:00 pm
Sabado De 9:00 am a Domingo 11:30 pm

PREPARACION PARA PRESENTAR EL RECLAMO CONTINUO SEMANAL

Individuos deben tener la siguiente informacién disponible al presentar su reclamo continuo:

« Numero de seguro social (SSN)

« Numero de identificacion Personal (PIN)

« cantidad total de los ingresos brutos (antes de deducciones) ganado durante la semana, si
es aplicable (asegurese de incluir cualquier pago recibido por vacaciones o dias feriados).
Para calcular los ingresos brutos multiplique el numero de horas por la tasa de pago.
Ejemplo: 10 horas X $ 12.00 = $ 120.00 en ingresos brutos.

A los individuos también se les recomienda llevar un pedazo de papel y lapiz a mano en caso
de que necesiten para anotar cualquier informacion durante el proceso. Sera beneficioso en
caso que IWD deba ser contactado para cualquier problema que pueda surgir.

PARCIALMENTE DEDUCIBLE DEL PAGO DE BENEFICIO BASADO EN UNA FORMULA

Un individuo puede ganar hasta 25 por ciento de su wba | Ejemplo: El WBA de un individuo es de $ 400 y que

antes que el pago de beneficio se reduzca. ganan 370 délares.

Las ganancias superiores al 25 por ciento reducenr el . 25% de $400 es $100. $100 no se deduce de el
pago de beneficio. WBA ’

. salarios ’

. Paga de vacaciones o $370-%$100 = $270. Los restantes $ 270 se deduce
. Pago de espera (Stand-by) del WBA.

- Propinas, gratificacion, bonos, comision y . $400-$270 = $130. $130 es la cantidad de pago
« pago de incentivos de la semana.

FULLY DEDUCTIBLE FROM THE BENEFIT PAYMENT

« Cada ddlar que el individuo gana reduce su beneficio pago | Ejemplo: El WBA de un individuo es de $ 400 y que

por un ddlar (délar por délar). reciben una
» El pago de vacaciones y tiempo libre pagado «  $ 370 de pago de vacaciones por la semana que
* Laindemnizacion por despido estan reclamando .
«  Pensiones, jubilacién , anualidad, o cualquier otro pagode |+ $400-$ 370 =% 30. $ 30 es el monto del pago dela
periodo similar semana
*  Compensacion a los Trabajadores (discapacidad total
temporal)
*  Ingresos por trabajo por cuenta propia A pesar de que estos pagos no necesitan ser
»  Pago por servicios en LaGuardia Nacional reportados al IWD, el individuo debe aun asi mantener
»  Beneficios de Seguro Social su elegibilidad como se indica en este manual.
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REPORTANDO GANANCIAS

Ingresos brutos / salarios (antes de deducciones de impuestos y nébmina) deben ser reportados
en el reclamo continuo semanal durante la semana que los salarios son ganados, no cuando
los salaries son pagados. Las ganancias deben ser reportadas, incluso si el pago no se ha
recibido todavia. Para calcular la cantidad para reportar, el individuo debe multiplicar el numero
de horas trabajadas por la tasa de pago por hora. Las personas deben informar el importe bruto
total de los ingresos y el IWD calculara alguna deduccion. Si una persona gana $ 15 mas que el
Beneficio maximo semanal (WBA), no recibiran un pago de beneficios.

Las ganancias se calculan de forma diferente dependiendo del tipo de ingreso. Vea la tabla a la
izquierda para directrices generales sobre la deducibilidad.

TRABAJO POR CUENTA PROPIA

Ingresos por trabajo por cuenta propia no se considera salarios y no se deducira de beneficios
de desempleo. Sin embargo, los requisitos para la elegibilidad todavia se deben cumplir.

Para recibir beneficios del seguro de desempleo, un individuo debe ser capaz, disponible,
buscando activamente trabajo y dispuesto a aceptar un trabajo adecuado. Si se determina
que el trabajo por cuenta propia evita que un individuo acepte un trabajo adecuado, pueden
ser descalificados debido a no estar disponible para trabajar.

REQUISITO DE REGISTRO DE TRABAJO

Las personas obligadas a buscar trabajo debe registrarse para trabajar en el IWD en linea en
www.iowaworkforcedevelopment.gov o en el centro lowaWORKS mas cercano. El registro debe
ser completado dentro de los diez dias siguientes a la presentacién de el reclamo inicial. El fallar
en completar un registro podria resultar en la negacién de los beneficios.

HABILIDAD PARA TRABAJAR Y DISPONIBILIDAD

PARA EL TRABAJO

Las personas deben ser capaces y estar disponible para trabajar, mientras que estén
reclamando beneficios. Es importante notificar a IWD de cualquier condicion o situacion que
impida a un individuo de trabajar, aceptar trabajo, buscar trabajo. Estas situaciones incluyen,
pero no se limitan a:

« enfermedad, lesion u hospitalizacion

« estaren la carcel

« asistir ala escuela

« estar de vacaciones o fuera de la ciudad

« sin cuidado de los nifios

« sin transporte

Las personas deben ponerse en contacto con el IWD para reportar cualquier cambio que podria
afectar sus beneficios.

22 2016 MANUAL DE BENEFICIOS DEL SEGURO DE DESEMPLEO



TRABAJO ADECUADO / RECHAZO DE TRABAJO

Individuos son requeridos en buscar trabajo adecuado, salvo exoneracion por el IWD. Los factores
utilizados para determinar si la oferta de trabajo es aceptable incluye salarios, duracion del
desempleo, condiciones de trabajo y deberes de empleo.

Los requisitos de salario para determinar si el trabajo es adecuado se calculan utilizando los
salarios devengados en el trimestre alto del periodo base. El trimestre alto del periodo de
base se divide por 13 (el niumero de semanas en un trimestre) para calcular el salario semanal
promedio (AWW).

Ejemplo: los ingresos de un individuo en el trimestre alto son $ 5.200. Para calcular el AWW,
divida $ 5,200 por 13. EIAWW es de $ 400, que es igual a $ 10 por hora en una semana
laboral de 40 horas.

Una oferta de trabajo puede considerarse adecuada si el salario ofrecido es igual o superiores
a los siguientes porcentajes de la AWW:
« EI 100 por ciento si el trabajo se ofrece en las primeras cinco semanas de un reclamo

« 75 por ciento si el trabajo se ofrece durante la 6° a la 12° semana de un reclamo
« 70 por ciento si el trabajo se ofrece durante la 13° a la 18° semana de un reclamo
« 65 por ciento si el trabajo se ofrece después de la 18° semana de un reclamo

Las personas no estan obligadas a aceptar cualquier trabajo que ofrece que esta por debajo
del salario minimo federal o estatal.

Ejemplo: Si un individuo se le ofrece un trabajo que paga $ 290 por semana ($ 7.25 por hora
en una semana laboral de 40 horas) durante la novena semana de la demanda, la oferta de
trabajo no es considerada adecuada, ya que esta por debajo de 75% de la AWW.

Cuando el individuo presenta un reclamo semanal, debe informar si rechazé cualquier oferta
de trabajo o de referencia durante esa semana.

PENSIONES Y PAGOS DE JUBILACION

Cuando una persona presenta un reclamo semanal, deben informar cualquier pago de
pensiones, pago de 401K u otros pagos periodicos o de una suma global. IWD se pondra en
contacto con el individuo para obtener la siguiente informacion:

« Nombre del empleador (es) contribuyente (s)
« porcentage que empleador contribuyd

. fecha de vigencia

« importe bruto

Una vez la informacién anterior es recibida, el IWD determinara si el pago es deducible de
los beneficios del seguro de desempleo.
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REVISION DE ELEGIBILIDAD - PERFILADO

Estudios realizados por el Departamento de Trabajo de los Estados Unidos descubrieron que las
personas que recibieron servicios de reempleo volvieron a trabajar mas pronto que las personas
gue no recibieron los servicios.

Para las personas que estan obligadas a buscar trabajo, IWD utiliza perfilado para seleccionar a
las personas para participar en programas de revision de elegibilidad. Completado en las primeras
cinco semanas de una reclamacion, el perfilado analiza una variedad de factores, tales como la
ocupacion, la industria, la educacion, la duracioén del empleo, el salario, etc. RESEA (Servicios

de Reempleo y Evaluacion de Elegibilidad) esta disefiado para asegurar que los individuos

estan registrados para trabajar con IWD y proporcionar servicios personalizados de reempleo.

Si son seleccionados, la participacion es obligatoria ya que es una condicion de elegibilidad para
beneficios de desempleo. No participar podria resultar en una denegacién de beneficios. Los
participantes recibiran una carta describiendo dénde presentarse y qué documentos llevar.

RESEA comienza con una revision general de elegibilidad de una reclamacion de desempleo. La
persona se reune con un representante asignado de lowaWORKS que revisa sus contactos de
busqueda de trabajo semanal y su curriculum vitae.

Otros requisitos de RESEA incluyen:

« asistencia a una orientacion en un centro donde los temas incluyen:

« asistencia con la solicitud de empleo

« cOmo escribir la carta de presentacion y el curriculum

e preparacion para la entrevista

« coOmo establecer contactos efectivos

« evaluaciones de conocimientos

« remisiones a programas de capacitacion y educacion

« realizacion de la prueba del Certificado Nacional de Preparacién Profesional
« participacion en otros talleres especializados

Algunos reclamantes solamente son seleccionados para la porcion de orientacion en un centro
del programa RESEA titulada RES. Cada persona recibira una carta especificando para qué
programa es seleccionada.
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PAGOS
PRIMER PAGO DE BENEFICIO

El primer pago se emite en tres semanas aproximadamente después que se procesa una
solicitud de beneficios del seguro de desempleo, si se cumplen todos los requisitos de
elegibilidad. Los pagos pueden ser retrasados hasta que se resuelvan todos los asuntos
pendientes.

FORMA DE PAGO

TARJETA DE DEBITO DE IWD

Un individuo puede elegir que su(s) pago(s) de beneficio de seguro de desempleo sea (n)
depositado(s) en una tarjeta de débito de IWD. La tarjeta es valida por tres afios y sera
utilizada para reclamos actuales y futuros potenciales, incluso si la tarjeta no esta activada.

El pago de beneficios se deposita entre tres y cuatro dias laborales después de la solicitud
de beneficios continuos semanales se presenta, si se cumplen todos los requisitos de
elegibilidad. Dias feriados pueden retrasar el pago.

La Tarjeta de Débito de IWD es emitida y atendida por el Banco de América. Una nueva
tarjeta puede tardar de siete a diez dias laborales en llegar. A través de la pagina web, los
tarjetahabientes pueden:

« comprobar el saldo de la cuenta

« revisar el historial de transacciones

« inscribirse para recibir alertas de saldo (mensajes de texto y correo electrénico)

« inscribirse para la notificacion de los depdsitos por email

El servicio de atencidn al cliente de Banco de America esta disponible 24/7 para consultas de
tarjetas en:

o 855-477-1137

« 866-656-5913 (TTY)

« www.bankofamerica.com/iwddebitcard

INFORMACION IMPORTANTE

« Solo el IWD puede actualizar una informacién personal individual con Banco de América.

« Cambios de direccion o de nombre deben ser reportados a IWD.

« Balance de cuenta de la tarjeta y el historial de transacciones no estan disponibles para el
personal de IWD.

« Para reportar una tarjeta perdida o robada o pedir una tarjeta de reemplazo, Banco de
América debe ser contactado directamente por el individuo.

DEPOSITO DIRECTO

Un individuo puede elegir que su (s) pago(s) de beneficio del seguro de desempleo sea(n)
depositado(s) directamente en una cuenta de cheques o de ahorros. El pago de beneficios
se deposita entre cuatro y cinco dias habiles después de la presentacion de la solicitud de
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beneficios continuos semanales, si se cumplen todos los requisitos de elegibilidad. Dias
feriados pueden retrasar el pago.

Un individuo se inscribe en el depdsito directo si proporciona informacion de cuenta de
cheques o ahorros en su aplicacio de beneficios de desempleo. Para inscribirse o actualizar

la informacién del depdsito directo, una forma de Contrato de Depdsito Directo debe ser
presentada. El formulario se encuentra en la parte posterior de este folleto y es accesible

en linea en http://www.iowaworkforce.org/ui /claimants/60-0351directdeposit.pdf. Una forma

de depdsito bancario no debe utilizarse para completar el formulario porque la forma puede
contener informacion bancaria interna y no se utiliza para transacciones de depdsito directo.
Se anima a los individuos para verificar la ruta bancaria y numeros de cuenta con su instituciéon
financiera. Es la responsabilidad del individuo para verificar que el pago de beneficios se ha
depositado en la cuenta correcta y resolver cualquier error de pepdsito directo con la institucion
financiera. IWD no es responsable de informacién reportada incorrectamente.

OTRAS DEDUCCIONES

DEDUCCION DE MANUTANCION INFANTIL

La Unidad de Recuperacion de Manutencion Infantil podra retener hasta 50 por ciento de

los beneficios del seguro de desempleo por una obligacién de manutencion de los hijos.

Se enviara por correo una notificacién al individuo con la fecha de inicio y la cantidad de la
deduccioén. La cantidad retenida se incluye en el Formulario de impuestos 1099-G, ya que
se pago a otra agencia en el nombre del individuo. Las solicitudes para modificar o detener
las deducciones se deben hacer a la unidad de recuperacion de manutencién Infantil o por el
sistema judicial.

SOBREPAGO

Los individuos son responsables de pagar cualquier beneficio que no eran elegibles para recibir.
Los pagos futuros de beneficios de seguro de desempleo son retenidos hasta que el pago en
exceso se ha recuperado en su totalidad. Si la persona no esta haciendo intentos para pagar el
sobrepago, la deuda puede ser recuperada por retencidon de reembolsos de impuestos estatales
y federales, casino y ganancias de la loteria, y pagos de proveedores. Sobrepagos causados por
fraude incluyen una multa del 15 por ciento.

NOTA: Las cantidades de sobrepago incluyen pagos recibidos por el individuo y los pagos
realizados en nombre del individuo a las agencias de ingresos para las retenciones de impuestos
o a la Unidad de Recuperacion de Manutencion Infantil.

IMPUESTOS DEL SEGURO DE DESEMPLEO

Beneficios de desempleo estan sujetos a impuestos. Pagos de beneficios del seguro de
desempleo de $ 10.00 o mas son reportados anualmente al Servicio de Impuestos Internos
y el Departamento de Ingresos y Finanzas de lowa. Un formulario de impuestos 1099-G

se envia por correo antes del 31 de enero de cada afio. El formulario 1099-G proporciona
informacion fiscal importante que debe ser informada en las declaraciones de impuestos
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estatales y federales, tales como la cantidad de beneficios pagados durante el afio tributario y
la cantidad de impuestos estatales y federales retenidos.

IWD puede retener el 10 por ciento del pago de beneficios para impuestos federales y el 5 por
ciento de los impuestos de lowa. Individuos eligenen su solicitud retencion de beneficios del
seguro de desempleo. Para realizar cambios en las retenciones, el formulario de acuerdo de
la retencion de impuestos debe ser presentado a IWD. La forma esta ubicada en la seccion de
formularios de este manual.

INFORMACION ADICIONAL
ENTRENAMIENTO APROBADO POR DEPARTAMENTO

Los individuos que asistan a la escuela o de un curso de formacién pueden solicitar para que el
IWD no exiga la busqueda de trabajo. Una solicitud por escrito para el entrenamiento aprobado
por el departamento (DAT) debe ser presentada al IWD. La aplicacion debe incluir la siguiente
informacion:

« nombre de la escuela

« tipo de entrenamineto

« horario de clases

« fechas de inicio y finalizacién del entrenamiento

La aplicacion esta disponible en linea en www.iowaworkforcedevelopment.gov.

Se emitira una decision de aprobar o negar la peticion. La decision incluira derechos de apelacion.
Aunque el requisito de busqueda de trabajo no se aplica, el individuo debe seguir siendo capaz y
disponible para asistir a la escuela.

El individuo también debe presentar un reclamo semanal continuo para recibir el pago mientras
estan en la escuela. Si el entrenamiento se detiene por cualquier razén, el individuo debe notificar
a IWD y comenzar hacer contactos de busqueda de trabajo inmediatamente.

BENEFICIOS DE EXTENSION DE ENTRENAMIENTO

Las individuos que asistan a la escuela o un curso de entrenamiento pueden solicitar
Beneficios de Extension de Entrenamiento (TEB) para recibir 26 semanas de beneficios
adicionales. TEB esta disponible para individuos que:
« cumplen con los requisitos de elegibilidad para beneficios del seguro de desempleo
« son residentes de lowa
« estan separados por una de las siguientes razones:
o despedidos separados voluntariamente de un puesto a tiempo completo en una
ocupacion que va declinando
> involuntariamente separado de un puesto de tiempo complete debido a una reduccion
permanente de las operaciones en el ultimo lugar de empleo
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Ademas de los requisitos anteriores, la escuela o curso de capacitacion debe ser uno de los

siguientes:

« ocupacion de demanda alta segun lo definido por el IWD

« ocupacion de alta tecnologia o de entrenamiento aprobado en virtud de la Ley de
Inversién y Oportunidad Laboral (WIOA)

« una Formacion del programa de Equivalencia de la Escuela aprobada (HISET)(antes
GED)

Solicitud de TEB debe ser presentada antes que el reclamo del seguro de desempleo expire.
TEB solo es pagadero después de todos los demas beneficios de desempleo han sido
agotado. La aplicacion TEB y listas de ocupaciones de alta demanda que van declinando
estan disponibles en linea en www.iowaworkforcedevelopment.gov.

SALARIOS MILITARES

Las personas que prestaron servicio militar activo durante el periodo base puede presentar
un reclamo del seguro de desempleo en cualquier estado, siempre y cuando estén
fisicamente presentes en ese estado en el momento de la presentacion. Para afnadir los
salarios militares a un reclamo, el ndividuo debe haber servido en servicio activo en las
Fuerzas Armadas o servido por lo menos 90 dias consecutivos de servicio activo en una
Reserva de la Fuerza Militar de Estados Unidos. El individuo debe proporcionar una copia de
su DD-214 (copia de miembro 4) para determinar si los salarios militares se pueden utilizar en
el reclamo. El servicio militar de los EEUU, no IWD, determinara si las ganancias se pueden
utilizar en un reclamo. Si los salarios pueden ser utilizados, se enviara un nuevo registro
monetario al individuo. Si se rechaza la peticion de afadir los salarios, el individuo recibira
una decision con derechos de apelacion. La DD-214 se puede presentar cualquiera de las
siguientes maneras:

« enun centro local de lowaWORKS
« por fax a la Unidad Militar del seguro de desempleo al 515-281-4057

« por correo a:
UISC — Military Unit
PO Box 10332
Des Moines, IA 50306-0332

SALARIOS FEDERALES

Salarios federales no son asignados a un estado hasta después que un reclamo del seguro de
desempleo se ha presentado. Un individuo que trabajaba para el gobierno federal durante el
periodo base debe informar de este empleo al presentar un reclamo del seguro de desempleo.
IWD enviara una peticion al empleador federal para determinar si los salarios se pueden asignar
a lowa. Una vez que se asignan salarios, un nuevo registro monetario sera enviado al individuo.
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RECLAMO DE SALARIOS COMBINADOS
Las personas que han trabajado en lowa y otros estados durante el periodo de base

pueden solicitar que salarios estatales fuera del estado se afiadan al reclamo del seguro de
desempleo de lowa. Los salarios fuera del estado sd6lo se pueden combinar con los salarios
lowa si las ganancias adicionales aumentaran la AMB o MBA. El individuo tiene la opcion de
presentar en cualquiera de los estados donde un empleador reportdé ganancias para ellos
durante el periodo de base.

RECLAMO INTERESTATAL

Las personas que se trasladan fuera de lowa debe inmediatamente notificar a IWD de
cualquier cambio de direccién. Correo del IWD podria no ser reenviado por el Servicio Postal
de EE.UU. Individuos que estan obligados a hacer busquedas de trabajo deben ponerse

en contacto la agencia de la fuerza laboral en el estado en el que residen para registrarse
para trabajar. Los individuos todavia deben presentar su reclamo semanal continuo en lowa.
Beneficios continuaran pagando por lowa hasta que el individuo comienze a trabajar, agote
los beneficios o el afo de beneficios expire.

ASISTENCIA DE DESEMPLEO POR DESASTRE

Asistencia de Desempleo por Desastre (DUA) puede estar disponible para los individuos que
estan desempleados debido a un desastre federalmente declarado, pero no tienen suficientes
ingresos para calificar para beneficios regulares del seguro de desempleo. DUA permite

al individuo recibir beneficios basados en los salarios no cubiertos. Para mas informacion,
comuniquese con el IWD por correo electronico o teléfono.

RECLAMO DE COMPENSACION DEL SEGURO DE
DESEMPLEO DE LOS TRABAJADORES

Las personas que carecen de los ingresos necesarios para tener derecho al seguro de
desempleo porque se han estado recuperando de una lesion o enfermedad de compensacion
de los trabajadores pueden ser elegibles para recibir beneficios de desempleo basado en

los salarios que ganaban antes del reclamo de compensacion de trabajadores. Para mas
informacion, comuniquese con el IWD por correo electronico o teléfono.

LEY DE COMERCIO

Asignacion por Reajuste Comercial y Asistencia de Ajuste Comercial son programas disponibles
para la persona que estan desempleados o subempleados debido al aumento de importaciones
extranjeras. Empleadores afectados deben ser aprobados por el Departamento de Trabajo. Para
mas informacion pongase en contacto con la oficina lowaWWORKS local o IWD.

LA OFICINA DE CONTROL DE CALIDAD

La oficina de control de calidad (QC) selecciona al azar reclamos y decisiones de denegacion
de beneficios cada semana para revisar, para determinar si los beneficios se pagaron
correctamente o negados. Individuos seleccionados estan obligados a participar en la revision
como condicion de elegibilidad continua para beneficios del seguro de desempleo. Un aviso
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de seleccién, que contiene la fecha y hora de la entrevista telefénica con un auditor de
control de calidad, se envia por correo a cada individuo seleccionado antes de la revision.
Las personas recibiran un cuestionario para completar antes de la entrevista telefénica.
Las personas deben tener un registro de sus busquedas de trabajo realizado de la semana
que se examina, control de calidad verificara la busqueda de trabajo con el empleador (es).
La negativa a cooperar con el auditor puede dar lugar a una denegacion de beneficios de
desempleo.

DIVULGACION DE INFORMACION

Reclamos del seguro de desempleo son confidenciales por ley. Las personas pueden solicitar
una copia de sus registros mediante la presentacion de una solicitud escrita y firmada al IWD
o contactando al IWD por teléfono. Solamente informacién general se puede dar a través

del teléfono. Informacién de salario solo puede ser proporcionada a un tercero si el individuo
proporciona a IWD con una solicitud escrita y firmada.

Como es requerido por la ley, el IWD divulgara informacidn sobre el reclamo del seguro de
desempleo a varias agencias federales y estatales si se solicita.

LEY DE ASISTENCIA ASEQUIBLE

Below is a list of links provided for individuals who may not have health care coverage:

A continuacion se muestra una lista de enlaces proporcionado para las personas que no tienen

cobertura de salud:

« Las opciones de cobertura en caso de pérdida del empleo: https://www.healthcare.gov/
blog/coverage-options-if-you-lose-your-job/

« Si el seguro de salud basado en el trabajo se pierde: https://www.healthcare.gov/what-if-i-
am-losing-jobbased-insurance/

o La cobertura de COBRA Yy el mercado: https://www.healthcare.gov/what-if-i-currently-
havecobra-coverage/

« Consejos para Ayudar a los consumidores que estan perdiendo Cobertura provista
por el empleador: http://marketplace.cms.gov/technical-assistanceresources/assisting-
consumers-losing-coverage.pdf

« Actualizaciones del modelo COBRA publicados en Pagina web del Departamento de
Trabajo: http://www.dol.gov/ebsa/modelgeneralnotice.doc

LEY DE INVERSION Y OPORTUNIDAD DE LA FUERZA
LABORAL

Los individuos pueden ser elegibles para la ley de la Inversién y Oportunidad de la Fuerza
laboral (WIOA) si han sido permanentemente despedidos. WIOA esta disefiada como un
programa de trabajadores desplazados. Para obtener mas informacién o para comprobar la
informacion de calificacion, pongase en contacto con una oficina local de lowaWORKS .
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FORMULARIOS IMPORTANTES

Los formularios en las paginas siguientes también estan disponibles en linea, en
www.iowaworkforcedevelopment.gov. Pueden hacerse copias de los formularios segun
sea necesario. Siga las instrucciones en los formularios de instrucciones para presentar el
formulario complete a IWD.

REGISTRO DE BUSQUEDA DE EMPLEO

Los individuos estdn requeridos a mantener una lista de sus contactos de bUsqueda de empleo durante
al menos un ano.

Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafiia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
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Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
Fecha Nombre de la compaiiia Persona contactada Resultados del contacto
Direccién de la compafia/ o pagina de internet Numero de teléfono Método de contacto
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IOWA WORKFORCE DEVELOPMENT Print Form
Direct Deposit Agreement 0.C. Date
60-0351 (05-2010)

Administrative Use Only

LEA EL REVERSO DE ESTE ACUERDO ANTES DE LLENARLO

Ndmero del Seguro Social

Primer Nombre IM

Apellido

O Inicie el Deposito Directo () Cancele el Deposito Directo y regrese a la Tarjeta de debito () Cambie al Deposito Directo

Yo, por la presente, autorizo el Estado de lowa, lowa Workforce Development a pagar directamente a mi cuenta de
QCheques QAhorros como identificado abajo, y ademas, autorizo la institucion de depositaria para acreditar los depdsitos

a mi cuenta. El departamento solo puede depositar fondos en la cuenta del individuo denominado arriba si elegible para el
Deposito Directo.

Es su responsabilidad de verificar el depdsito de fondos con su banco o su institucion financiera

Nombre del banco o la institucion financiera Sucursal

Ciudad Estado Cadigo Postal

Yo autorizo el Centro de Servicio del Seguro del Desempleo a recibir informacién de mi institucion financiera relacionado con
esta cuenta para investigar o resolver cualquier discrepancia o errores en los beneficios del seguro del desempleo recibidos.

Numero De Transito Bancario/ABA (9 digitos)

Numero de cuenta Bancria (hasta 17 digitos)

El Estado de lowa, lowa Workforce Development, NO es responsable por los nimeros de transito bancario ni los nimeros de
cuentas bancarias reportadas erroneamente. Tampoco se hace responsable por la terminacién de este acuerdo en caso de que
la institucion que usted elija no participa en el programa del Deposito Directo por el Sistema Federal de la Reserva.

Firma del Solicitante: Fecha Firmado:

Complete y haga una copia para su propio archivo. Devuélva la original a: lowa Workforce Development Center
Unemployment Insurance Service Center
P.O. Box 10332
Des Moines, IA 50306-0332

Un empleador de oportunidades iguales de empleo.
Servicios y herramientas auxiliares estan disponibles al pedirlos a los individuales con incapacidades.
Gente con deterioros de oido pueden llamar 711.



INSTRUCCIONES

Para iniciar o cambiar el deposito directo:
1. Escriba su nUmero del Seguro Social.

2. Escriba su nombre.

3. Marque una casilla para iniciar o cambiar el depdsito directo.

4. Marque una casilla para indicar el tipo de cuenta que tiene, por ejemplo:

cuenta de ahorros o cuenta de cheques.

5. Escriba el nombre del banco y la sucursal.

6. Escriba el numero de ruta bancaria/ABA y el nUmero de cuenta bancaria
usando solamente numeros, SIN ESPACIOS, GUIONES, NI SIMBOLOS. (Vea el

ejemplo abajo)

7. Firme y ponga la fecha en el formulario.

John Jones
124 Main Street
Anywhere, MA 12345

DATE

PAY TO THE
ORDER OF

MEMO

000000000t

-:DQQDDD@

Numero de

\

Numero de Cuenta

(1-17 digitos)

Ruta Bancaria
9-digitos

/
/

Numero de cheque
(No incluya)

Comenzando con la primera casilla, escribiendo de izquierda a derecha, escriba SOLAMENTE

sU nUmero, dejando el resto de las casillas en blanco. En una cuenta de cheques estos

nUumeros estan impresos en la parte inferior de sus cheques.

Su Institucion financiera podrd proveerle el nUmero de la ruta bancaria y de cuenta correctos.

Sise le paga a usted $10.00 o mds en beneficios del seguro de desempleo, lowa Workforce
Development le enviard por correo un formulario 1099-G que indica la cantidad de los

beneficios pagados a su direccion registrada a mas tardar el 31 de Enero. El formulario 1099-G
indicard también la(s) cantidad(es) de los impuestos federales y/o estatales retenidos durante

el ano anterior.

Para deterner el deposito directo:
1. Escriba su number y seguro social.

2. Marque la casilla para deternerlo.

3. Ponga la fechay firme el formulario.



Local Office Use
IOWA WORKFORCE DEVELOPMENT Print Form 380 Federal | 2=Y |1=No
Tax Withholding Agreement 381 State 2=Y |1=No
60-0360 (05-2010) Station Desk

Administrative Use Only
Numero del Seguro Social O.C. Date
Primer Nombre IM
Apellido

Yo, por la presente, autorizo /owa Workforce Development para iniciar o cambiar retencion de los
siguientes impuestos de mis beneficios del desempleo:

FEDERAL Descuente la cantidad de 10 por ciento del pago bruto de mi beneficio semanal de desempleo.
] 1. No (Cancelar)
] 2. Si(Iniciar)

IOWA Descuente la cantidad de S por ciento del pago bruto de mi beneficio semanal de desempleo.

] 1. No (Cancelar)

] 2. Si(Iniciar)
Si a usted le pagan $10 o mas en beneficios del seguro de desempleo, lowa Workforce Development le
enviara por correo un formulario 1099-G que indica la cantidad de beneficios pagados a su domicilio

registrada a mas tardar el 31 de enero. El 1099-G también indicara la(s) cantidad(es) de los impuestos
federales y/o estatales retenidos durante el ano cumplido.

Firma del Solicitante Fecha Firmado

Llene y haga una copia para sus propios archivos. Devuélvanos la copia original a:

lowa Workforce Development Center
Unemployment Insurance Service Center
P.O. Box 10332

Des Moines, IA 50306-0332

Un empleador de oportunidades iguales de empleo.
Servicios y herramientas auxiliares estan disponibles al pedirlos a los individuales con incapacidades.
Gente con deterioros de oido pueden llamar 711.






GLOSARIO
1099-G

Los formulario de impuestos que reciben los individuos indicando los beneficios totales del
seguro de desempleo e impuestos retenidos durante un afio calendario.

DISPUESTO Y DISPONIBLE

Todos los que reclaman beneficios de desempleo deben estar listos, dispuesto y capaz de
trabajar. Deben estar preparados para comenzar el empleo inmediatamente y ser fisica y
mentalmente capaces de trabajar con el fin de recibir beneficios de desempleo.

RECLAMO DEL SEGURO DE DESEMPLEO ADICIONAL

Una peticion presentada por un individuo, que ha establecido un ano de beneficios que no
ha expirado, para reabrir un reclamo de desempleo después un periodo de empleo desde

la presentacion del ultimo reclamo del seguro de desempleo del individuo, a condicion de
que los beneficios no estén previamente agotados. Uno o mas reclamos adicionales pueden
presentarse durante un afo de beneficios.

JUEZ DE LEY ADMINISTRATIVA (ALJ)
El funcionario de IWD que lleva a cabo las audiencias de apelacién del beneficio de
desempleo.

APELACION

El derecho de los interesados a impugnar una determinacién. Todas las apelaciones deben
ser por escrito y debe ser presentada dentro del tiempo especificado, como se sefalé en la
determinacién.

AUDIENCIA DE APELACION

Un procedimiento formal en poder de un Juez de Ley Administrativa a considerar una
apelaciéon de una decision de entrevista de investigacion sobre beneficios o responsabilidad
fiscal del empleador.

PERIODO DE BASE ALTERNATIVO
El periodo de base alternativo comprende los cuatro trimestres completados del afio
calendario antes del trimestre en el que comienza un reclamo.

PERIODO DE BASE
El periodo base comprende los primeros cuatro de los cinco trimestres completados del afio
calendario antes del trimestre en el que comienza un reclamo.

BENEFICIOS
La cantidad de pagos del seguro de desempleo que un individuo recibe cada semana.

SEMANA DE BENEFICIOS
Una semana calendario, que se inicia a las 12:01 am del domingo y termina a las 12:00 de la
medianoche del sabado siguiente.
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ANO DE BENEFICIOS

El plazo de un afno a partir del domingo en que se presenta la reclamacion inicial valida.
Es durante este periodo que el individuo puede recibir hasta 26 semanas completes de
beneficios.

ROMPIMIENTO EN EL ESTADO DE INFORMES

Un individuo puede iniciar y detener su reclamo de beneficios semanales tantas veces como
sea necesario durante el afio de beneficios. Esto se llama un rompimiento en el estado de
informes. Cualquier interrupcidn en informes requiere que el individuo presente otra aplicacion
inicial para reactivar su reclamo.

TRIMESTRE DE CALENDARIO
Los periodos de tres meses que comienzan con enero, abril, julio y octubre.

1er Trimestre — 1 de enero al 31 de marzo

2do Trimestre — 01 de abril al 30 de junio

3er Trimestre — 01 de julio al 30 de septiembre
4to Trimestre — 01 de octubre al 31 de diciembre

RECLAMANDO BENEFICIOS
Para recibir un pago de beneficios después de presentar el reclamo inicial para los beneficios,
el individuo debe certificar su elegibilidad presentando un reclamo continuo semanal.

RECLAMO DE SALARIOS COMBINADO (CWC)

Un reclamo de lowa en el que los salarios ganados durante una periodo base en lowa
se combinan con el periodo base salarios ganados en otro estado para calificar para los
beneficios o aumentar los montos de los beneficios.

RECLAMO DE SALARIO COMBINADO DE TRANSFERENCIA (CWC-T)
Salarios lowa transferidos a otro estado para su uso en un reclamo del seguro de desempleo.

RECLAMO CONTINUO

Un reclamo presentado cada semana para recibir los pagos de seguro de desempleo una
vez una solicitud inicial ha sido presentada. También se conoce como “reclamo semanal” o
“certificacion semanal”.

EMPLEO CUBIERTO

El trabajo realizado para un empleador que esta sujeto a la Ley de Seguridad de Empleo
de lowa y quién paga los impuestos del seguro de desempleo. También se conoce como
empleo asegurado.

SALARIOS CUBIERTOS
Los salarios pagados a un empleado por un empleador que es requerido a pagar impuestos
del seguro de desempleo.
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ENTRENAMIENTO APROBADO POR DEPARTAMENTO
Un individuo asistiendo a la escuela o un curso de entrenamineto somete una solicitud

por escrito al IWD que no deba tener el requisito de busqueda de trabajo. Si se aprueba
la solicitud, el individuo debe seguir presentando un reclamo continuo seminal para recibir
beneficios de desempleo mientras asiste al entrenamiento. Si deja el entrenamiento por
cualquier razén, el individuo debe notificar al IWD y empezar a hacer los contactos de
busqueda de trabajo inmediatamente.

DEPENDIENTES
Cualquier individuo que habria podido ser reclamado en la declaracién de impuestos del afio
anterior o sera reclamado este afo.

DETERMINACION
Una decision oficial (hecha por un entrevistador, ALJ) con respecto al reclamo de beneficios
del desempleo.

DETERMINACION
Una decision oficial (hecha por un entrevistador, ALJ) con respecto al reclamo de beneficios
del desempleo.

FECHA EFECTIVA (BENEFICIOS)

La fecha que el afio debeneficios de los individuos comienzan. Reclamos del seguro de
desempleo siempre comenzara el domingo. Por lo general, es el domingo de la semana en la
que el reclamo del seguro de desempleo es presentado actualmente.

JUNTA DE APELACION DE EMPLEO

En la apelacion, la Junta de Apelacion de Empleo examina decisiones de beneficios del
seguro de desempleo tomadas por un ALJ de IWD. Esta establecido por el gobernador y
confirmado por el Senado de lowa. Uno de los miembros representa a los empleadores, uno
representa empleados, y uno es un representante del publico. Situado en el Departamento de
Inspecciones y Apelaciones.

GANANCIAS EXCESIVAS

Un individuo ha obtenido ganancias excesivas si ganan $ 15.00 sobre su AMB. Para cualquier
semana con ganancias excesivas, no recibiran un pago de beneficios. Si un individuo reporta
ganancias excesivas durante cuatro solicitudes semanales consecutivas, el reclamo tendra
qgue ser reactivado antes de los pagos pueden reanudar.

ENTREVISTADOR DE INVESTIGACION
Un empleado de la Division del seguro de desempleo de lowa que hace determinaciones de la
elegibilidad de un reclamo del seguro de desempleo.

ENTREVISTA DE INVESTIGACION
Una entrevista informal, por lo general por teléfono, en la que el individuo y el empleador
presentan informacién con respecto al reclamo inicial.
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RECLAMO FEDERAL

Un reclamo en el que hay salarios devengados de un empleador federal durante el periodo
base. IWD enviara una peticion al empleador federal para determinar si los salarios se
pueden asignar a lowa para ser utilizados en un reclamo.

FRAUDE
La tergiversacion intencional o no divulgacién de un hecho material por un individuo con el
proposito de la obtencidén de beneficios a la que la persona no tiene derecho.

RECLAMO INICIAL DEL SEGURO DE DESEMPLEO
Una aplicacion por un trabajador para una determinacion de elegibilidad de beneficios
semanales y maximos.

TRIMESTRE RETRASADO
El trimestre de calendario inmediatamente antes al trimestre en que se presenta el reclamo
de beneficios del seguro de desempleo.

CANTIDAD MAXIMA DE BENEFICIO (MBA)
La cantidad maxima de beneficios del desempleo a disposicion de un individuo durante un
afno de beneficios.

RECLAMO MILITAR

Un reclamo en la que hay salarios militares ganados durante el periodo de base. El individuo

debe haber servido en servicio activo en las Fuerzas Armadas al menos 90 dias consecutivos
de servicio activo en la Fuerza de Reserva Militar de EE.UU. El individuo debe proporcionar a
la agencia con su DD214 (copia de miembro 4) para determinar su elegibilidad.

ELEGIBILIDAD MONETARIA

La elegibilidad para beneficios de desempleo basada en los salarios asegurados brutos
pagados a la persona en el periodo base. El maximo y cantidades minimas de beneficios son
determinados por la ley y estan sujetos a cambios cada ano.

SOBREPAGO
Beneficios de desempleo recibidos por una persona que no tenia derecho debido a la
descalificacion, ingresos o por otras razones.

PROTESTA

Un aviso a IWD sobre un asunto de elegibilidad descalificante potencial para beneficios
de desempleo. Protesta en un reclamo puede ser iniciada por el empleador, el individuo
reclamando beneficios, o por el IWD.

REACTIVACION

Cualquier interrupcion en la presentacion de las solicitudes semanales (rompimiento en

la presentacion de informes de su estado) requerira al individuo a presentar otra solicitud
inicial de reclamo durante la semana que quiere empezar a collectar beneficios de nuevo.
Cualquier empleo durante la ruptura debe ser reportado.
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RECHAZO

Las personas pueden ser descalificados por no aceptar una oferta o referencia de un empleo
adecuado.

REGISTRO PARA TRABAJO

Este es un requisito para la mayoria de individuos que no son parte de un empleador o
sindicato. Todos los individuos necesitan completar un registro en lowaJobs.org. La falta de
registro para trabajo puede resultar en la negacion de los beneficios.

REPORTANDO GANANCIAS

Si un individuo trabajé durante una semana que esta presentando un reclamo semanal de
beneficios, debe reportar ganancias brutas / salarios (Antes de deducciones de impuestos
y ndmina). Las ganancias deben ser reportadas durante la semana que se ganan incluso
si el pago no se ha recibido todavia. Los individuos deben reportar su cantidad completa de
ganancias y IWD calculara las deducciones que se pueden aplicar.

RECALIFICACION

Un proceso por el cual un individuo puede establecer la elegibilidad para los beneficios de
desempleo a través de reempleo después de una determinacion de inelegibilidad y un periodo
de descalificacion.

TRABAJO POR CUENTA PROPIA

Ingresos por trabajo por cuenta propia no se consideran los salarios y no se deducen de los
beneficios del seguro de desempleo. Sin embargo, los requisitos de elegibilidad aun deben ser
cumplidos. Esto significa que el individuo debe ser capaz, disponible, y estar buscando trabajo
activamente y dispuesto a aceptar trabajo adecuado. Si se determina el trabajo por cuenta
propia impide que un individuo acepte un trabajo adecuado, puede ser descalificado debido a
que no esta disponible para trabajar.

INDEMNIZACIONES
Cuando un empleador paga a un trabajador despedido por despido, terminacién, o la
separacion e incluye los salarios en lugar de previo aviso. Esto es 100 percent deducible.

ANO DE BENEFICIOS POSTERIORES

Para recibir los beneficios de un segundo reclamo después de presentar un reclamo inicial,
una persona debe trabajar y ganar salarios brutos de $ 250.00 en empleo cubierto por el
seguro de desempleo despues de presenter su reclamo inicial. Si no han trabajado y ganado
$ 250.00, el reclamo todavia puede ser presentado para preservar los creditos salariales. Una
vez que los $ 250 se ha ganado, el individuo deben comunicarse con el IWD.

BENEFICIOS DE EXTENSION DE ENTRENAMINETO (TEB)

Un individuo que asiste a a una escuela o curso de entrenamiento en una ocupacion de
demanda alta puede aplicar para Beneficios Extensidén de Entrenamiento para recibir 26
semanas adicionales de beneficios del seguro de desempleo. La aplicacién de TEB debe ser
presentada por escrito al IWD antes que el reclamo de beneficios de Desempleo expire y solo
puede pagar después de todos los demas beneficios de desempleo se agoten.
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LEY DE COMERCIO

Programas disponibles para las personas que estan desempleados o subempleados, como
resultado del aumento de importaciones extranjeras. Un empleador debe estar certificado
como elegible De Comercio por el Departamento de Trabajo de Estados Unidos.

RECLAMO VALIDO DEL SEGURO DE DESEMPLEO
Una aplicacion de beneficios de desempleo que cumple con todas las condiciones de
elegibilidad especificadas por la ley y establecidas en un afio de beneficios.

SALARIOS

Toda compensacion por servicios personales en efectivo u otro medio menos que
especificamente esté excluido de la definicion de los salarios en la Seccién 96, 19-41 del
Cddigo de lowa.

CANTIDAD DE BENEFICIO SEMANAL (WBA)
El importe a pagar a una persona por una semana pagadera del desempleo.
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TIOWAWORKS OFFICE LOCATIONS

If you have any questions concerning registration for work or general unemployment insurance
questions, contact your nearest lowaWORKS Center listed below. Please visit
www.iowaworkforcedevelopment.gov. If you are filing an lowa claim from another state, please
contact IWD by phone or email.

Burlington
Carroll

Cedar Rapids
Council Bluffs

319) 753-1674
712) 792-2685
319) 365-9474
712) 352-3480

(

(

(

(
Creston (641) 782-2119
Davenport (563) 445-3200
Decorah (563) 382-0457
Des Moines (515) 281-9619
Dubuque (563) 556-5800
Fort Dodge (515) 576-3131
Fort Madison (319) 372-4412
lowa City (319) 351-1035
Marshalltown (641) 754-1400
Mason City (641) 422-1524
Ottumwa (641) 684-5401
Sioux City (712) 233-9030
Spencer (712) 262-1971
Waterloo (319) 235-2123
Webster City (515) 832-5261
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IOWA WORKFORCE DEVELOPMENT

P.O. Box 10332 ADDRESS SERVICE REQUESTED
Des Moines, lowa 50306-0332

IMPORTANT INFORMATION THAT COULD AFFECT YOUR BENEFITS
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