Departamento del Desarrollo del Empleo

Permiso Familiar Pagado

El Permiso Familiar Pagado (PFL, por sus siglas en inglés) ofrece pagos de beneficios por un corto tiempo a
los trabajadores que necesitan dejar de trabajar para crear un vinculo afectivo con un nuevo hijo, cuidar a un
familiar gravemente enfermo o apoyar el despliegue militar de un familiar.

¢Quién puede recibir PFL?
Para ser elegible para los beneficios de
PFL, usted debe:

» No poder realizar su trabajo habitual.
» Haber perdido el salario porque necesita:

« Crear un vinculo afectivo con un nuevo hijo.

« Cuidar de un familiar que se encuentra
gravemente enfermo.

+ Apoyar a un familiar de las fuerzas armadas
de EE. UU. que sera desplegado al extranjero.

e Estar empleado o buscando trabajo activamente
cuando comience su ausencia familiar.

= Haber ganado al menos $300 y haber pagado
al Seguro Estatal de Incapacidad (SDI) en
los ultimos 18 meses. Esto aparecera como
“CASDI" en su taldon de pago. Obtenga mas
informacidn sobre cdmo hacer el calculo
de los pagos de beneficios (edd.ca.gov/es/
disability/Calculating_PFL_Benefit_Payment_
Amounts_Espanol/).

e Presentar todos los documentos que
le requieran.

» Pagar la cuota del programa de Cobertura

Electiva del Seguro de Incapacidad (edd.ca.gov/
es/payroll_taxes/Disability_Insurance_Elective_

Coverage/) si es un contratista independiente o
trabaja por cuenta propia.

Los siguientes factores no afectan su elegibilidad:

 El tiempo que lleva trabajando en su
empleo actual.
» Su estatus migratorio o de ciudadania.

¢En qué casos puedo
solicitar el PFL?

» Para crear un vinculo afectivo con un nuevo hijo
que se une a la familia por nacimiento, adopcién
o bajo el cuidado de crianza temporal.

» Para cuidar a un familiar gravemente enfermo
como pueden ser los hijos, padres, suegros,
abuelos, nietos, hermanos, esposo 0 esposa, 0
pareja doméstica registrada.

= Para participar en un evento militar aprobado
como resultado del despliegue militar de un
familiar en el extranjero.

¢Qué es una condicién de
salud grave?

Para el PFL, una condicion de salud grave significa
una enfermedad, lesién o condicion fisica o mental
que requiere:

e Cuidado en casa, en un hospital, en un centro de
cuidados para enfermos terminales (hospice) o
residencia para cuidados médicos.

» Tratamiento médico continuo de un profesional
de la salud con licencia.
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Los tratamientos cosmeéticos, resfriados comunes,
influenza, dolores de oido, dolores de estdmago,
ulceras menores y dolores de cabeza que no sean
migrafias no se consideran una condicién de salud
grave a menos de que surjan complicaciones.

¢Qué es un evento
militar aprobado?

Un evento aprobado es un evento militar o una
necesidad esencial ocasionada por el despliegue
militar de un familiar en el extranjero. El evento no
debe ocurrir en California.

* Organizar el cuidado de nifios o padres durante
el despliegue.

» Ayudar con asuntos legales o financieros
durante el despliegue.

 Asistir a sesiones de consejeria.

» Ayudar al miembro militar durante su descanso
y recuperacion.

 Asistir a eventos o ceremonias patrocinados
por las fuerzas armadas.

» Representar al miembro militar en eventos
federales, estatales o locales.

= Atender asuntos relacionados con el
fallecimiento del miembro militar.

 Lalicencia de descanso y recuperacion puede
ser en cualquier lugar, siempre que usted
entregue las érdenes militares que demuestran
la licencia.

Las solicitudes de apoyo militar pueden comenzar
a partir de la fecha en que se notifica que un
familiar sera enviado a servicio activo.

cCuanto puedo recibir de
pagos de beneficios?

Puede recibir aproximadamente de un 70% a
un 90% de su salario habitual. Su empleador le
puede permitir que use vacaciones, ausencia
por enfermedad, tiempo libre pagado, y otros
tipos de ausencia para que pueda recibir hasta

el 100% de su salario. Haga un calculo de

la cantidad de beneficios que podria recibir
semanalmente usando la Calculadora del Seguro
de Incapacidad y el PFL (edd.ca.gov/es/disability/
PFL_Calculator_Espanol/).

cTengo que tomar todos los
beneficios de PFL juntos?

No. Puede tomar todo el Permiso Familiar Pagado
junto o por partes dentro de un periodo de 12
meses. En el caso de las solicitudes para crear un
vinculo afectivo, debe usar sus beneficios dentro
de los primeros 12 meses del nacimiento de su
hijo o de la fecha en la que su hijo ingresé a su
familia por medio de adopcion o crianza temporal.

¢Como solicito
los beneficios?

La manera mas rapida de solicitar los beneficios
es en linea: Visite myEDD (edd.ca.gov/
es/myEDD_es/).

También puede aplicar por correo:

* Ordene el formulario Solicitud de Beneficios del
Permiso Familiar Pagado (DE 2501F/S) en el sitio
web disponible solo en inglés EDD Forms and
Publications (edd.ca.gov/forms).

e Comuniquese al 1-877-238-4373.

» Para obtener mas informacién, visite la pagina
del PFL de California (edd.ca.gov/es/disability/
Paid_Family_Leave_Espanol).

Para evitar retrasos, pérdida de beneficios o
que no se apruebe su solicitud, debe solicitar
los beneficios:

* No antes del primer dia en el que comience su
ausencia familiar.

* A mas tardar en 41 dias después de que
comience si ausencia familiar.

El EDD es un departamento con igualdad de oportunidades. El EDD ofrece ayuda y servicios gratuitos para asegurar que toda persona tenga
acceso a nuestros servicios. Esto incluye formatos en braille y letra grande, o intérpretes de lenguaje de sefias. También aceptamos llamadas

de usuarios de TTY (711) y de personas que usan servicios de retransmisién de video (VRS).
Llame al 1-866-490-8879 (voz).
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