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APELLIDOS Y NOMBRE 

�

Nº AFILIACION 

DOMICILIO 

 

LOCALIDAD 

CÓDIGO POSTAL Y PROVINCIA 

�

TELEFONO FECHA DE NACIMIENTO FECHA DE JUBILACIÓN�

CUERPO 

 

DESTINO 
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• Situación administrativa en que se encuentre  en  la fecha de cumplimiento de la edad de jubilación forzosa:                

«««««««««««««««««««««««««««««««««««««««««««««««��

• Cuantía de las retribuciones básicas de la mensualidad ordinaria que corresponde percibir en la fecha de jubilación: 
�

        SUELDO ...................  .............................................    ¼ 

        TRIENIOS ................   .............................................    ¼ 

                 TOTAL ......    ..........................................……    ¼����������$<8'$�62/,&,7$'$������«««����������������������� 
�
������'$726�3$5$�(/�3$*2�325�75$16)(5(1&,$�
 
Banco o Caja........................................................................................... 

 
Domicilio de la Sucursal ..................................................................................... 

 
Localidad ................................................................................................ 

 
Código y Provincia         ..................................................................................... 

�

Entidad bancaria:         Sucursal                               D.C.:       Número de cuenta/libreta �          

��������'2&80(1726�48(�'(%(1�$&203$f$5�
�
Marque con ; las 
cuadriculas que procedan 

�
�

�

��Fotocopia compulsada del Acta de Cese. 

��Fotocopia compulsada de la Resolución de jubilación. 

��Ultima nomina en activo o certificado del habilitado comprensivo de las últimas retribuciones básicas y  
          cotización a la Mutualidad General Judicial. 

�    Fotocopia compulsada del D.N.I. 
 

PROTECCIÓN DE DATOS DE CARÁCTER PERSONAL: A los efectos señalados en el Art. 5.1 de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre (BOE de 
14-XII-1999) se advierte de la existencia, bajo responsabilidad de la MUGEJU, del fichero automatizado de datos de prestaciones, cuya finalidad y 
destinatarios  se corresponden con  la gestión de las mismas. A excepción de los datos para notificación que se señalan como voluntarios los demás son 
necesarios para resolver su petición, por lo que su cumplimentación  es obligatoria. 

 
................................................, a................ de ....................................... de .............. 
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Para hacer constar que la presente solicitud ha tenido entrada el día ........de .........................de............. 
y que los datos que contiene coinciden con los existentes en esta Delegación. 
 
                                         ....................................., a............ de ......................................... de ................. 
 
 
OBSERVACIONES...................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................�

          .................................................................................................................................................................... 
�
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Visto el presente expediente, los antecedentes que obran en esta Mutualidad y el informe emitido, así 
como la normativa aplicable se acuerda: 
 
� La �$352%$&,21, por reunir los requisitos exigidos, en la cuantía de: ……………….   ¼ 

 
��La '(1(*$&,Ï1, por............................................................................................................ 
............................................................................................................................................................ 
............................................................................................................................................................ 
 
 

                                   Madrid, a .......... de ........................................ de ................. 
�������������������������������������������������������',5(&725�'(/��6(59,&,2��
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Notifíquese y, en su caso, dispóngase el pago sin más trámites. 
P.D. DE LA JUNTA DE GOBIERNO (Acuerdo 10-5-2002, BOE 6-11-2002)��
           (/�35(6,'(17(��
 
 

 
 
El  pago a que se refiere el presente expediente, se ha efectuado por: 
 
Transferencia............................................................................................................................................ 
de fecha ................................................................................................................................................... 
Relación número: ....................... de ..............................de........................................... de ..................... 
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