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CLAIM FORM 
 
If you wish to be a part of the class action settlement in Moliga v. Qdoba Restaurant Corporation, King County Superior 
Court Case No. 23‐2‐11540‐6 SEA, and receive a settlement payment, you must provide the information requested below. 
Please type or print clearly in blue or black ink. 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
This Claim Form must be submitted via mail and postmarked no later than June 14, 2024, to:  
 

CAC Services Group, LLC 
6420 Flying Cloud Drive, Suite 101 

Eden Prairie, MN 55344 
 
The Notice you received with this Claim Form describes your legal rights and options. Please visit the official settlement 
website, www.QdobaWASettlement.com, or call or email the Settlement Administrator, CAC Services Group, LLC, at (866) 
602‐2260 or info@cacsg.com for more information. If your address or contact information changes, you must update the 
Settlement Administrator as soon as possible to ensure you receive your payment. 
 

1. Estimated Settlement Payment 
 

Your estimated settlement payment is <Payment>. 

 
2. Settlement Class Member Information 

 
I declare under penalty of perjury under the laws of the State of Washington that the information supplied in this 
Claim Form is true and correct to the best of my knowledge, and that this Claim Form was executed on the date 
set forth below. 
 
I understand that I may be asked to provide supplemental information by the Settlement Administrator before my 
claim will be considered complete and valid. 

 
___________________________  ___________________________            

Signature         Date Signed 

 
 

_____________________________________________________________________________________ 
Address          City      State           Zip 
 
 

___________________________  ___________________________ 
Phone Number         Email Address (optional) 

 

<ClaimID> <Barcode> 
<Firstname> <Lastname> 
<Address> 
<City> <State> <Zip> 


