jAtencion! Este formulario puede ser cumplimentado electronicamente para su posterior impresion. Para rellenar los campos, sitlie el puntero del ratén en el espacio
correspondiente y un vez cumplimentado podra pasar al siguiente campo pulsando la tecla tabulador. Una vez haya cumplimentado todos los campos, imprimalo o
guardelo si lo considera oportuno.
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—— SOL-LICITUD: D’ALTA, BAIXA O VARIACIO DE DADES EN EL REGIM ESPECIAL D’AUTONOMS -SOCIS/SOCIES, FAMILIARS DE
SOCIS/SOCIES O MEMBRES D’ORGANS D’ADMINISTRACIO DE SOCIETATS MERCANTILS CAPITALISTES-

1. DADES DEL SOL-LICITANT
1.1 PRIMER COGNOM

DATA DE NAIXEMENT iGN RE A 1.4 TIPUS DE DOCUMENT IDENTIFICATIU

TRESORERIA GENERAL
DE LA SEGURETAT SOCIAL

1.2 NUMERO DE SEGURETAT SOCIAL

1.5 NUM. DE DOCUMENT IDENTIFICATIU

SEGON COGNOM ‘ ‘NOM

‘DﬁI—.D M’Dﬂr“ H ‘ ‘ DNI: TARGETA D’ESTRANGER: I | PASSAPORT:D ‘ ‘

= TPUSDEVIA NOM DE LA VIA PUBLICA BLOC NUM. BISESCALA PIS PORTA CODIPOSTAL
3]

e[ | \ | |

S MUNICIPI / ENTITAT D'AMBIT TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPI PROVINCIA 1.6.1. NUM. DE TELEF. MOBIL PERA S.M.S

2. DADES RELATIVES A LA SOL-LICITUD (Marqueu amb una “X” I'opcié correcta)

ALTA D BAIXA,—OD VARIACIO DE DADES r’D DATA D'INICI/CESSAMENT/VARIACIO DE DADES ro‘ %D Mﬁl—.l:| Mo|:| ‘
2.1 CAUSA DE LA BAIXA / VARIACIO DE DADES 2.2 DNINSS/CIF O CCC DEL SUCCESSOR/A DE LACTIVITAT

Els documents segiients acompanyen aquesta sol-licitud:

] [ [ |

3. DADES RELATIVES A LACTIVITAT PROFESSIONAL

3.1 ACTIVITAT ECONOMICA - COL-LEGI PROFESSIONAL 3.2 IAE CNAE 93
EINOVICONEREIAR 3.5 DONA REINCORPORADA A LA FEINA,

DESPRES DE LA MATERNITAT @ | |
< TRISDEWA  NOM DE LA VIA PUBLICA BLOC NUM. BISESCALA PIS PORTA CODIPOSTAL
5
g | | | I N [

S MUNICIPI/ ENTITAT DAMBIT TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPI PROVINGIA TELEFON

<

| | | |
.6 MARQUEU AMB UNA “X’ S| US TROBEU INCLOS EN ALGUN DELS SUPOSITS SEGUENTS

MEMBRE DE L'ORGAN D’ADMINISTRACIO

w

. SOCI TREBALLADOR

FAMILIAR DE SOCI E NOVA EMPRESA ‘
IDENTIFICACIO DE LA SOCIETAT MERCANTIL CAPITALISTA
CCC PRINCIPAL CIF RAG SOCIAL

DADES DE LA CONSTITUCIO

ADVERTENCIA:

DATA DE CONSTITUCIO ‘ ‘TIPUS DE REGISTRE ‘ ‘NUMERO ‘
PROVINCIA ‘ ‘TOM ‘ ‘LLIBRE ‘ ‘FOLI ‘ ‘SECCIO ‘ ‘FULL ‘
CNAE 93

ACTIVITAT ECONOMICA DE LA SOCIETAT IAE

4. OPCIO RESPECTE DE LA BASE DE COTITZACIO, DE LA INCAPACITAT TEMPORAL PER CONTINGENCIES COMUNES | DE LES CONTINGENCIES
PROFESSIONALS

IMPORTANT: EMPLENEU AQUEST APARTAT EN EL FULL SEGUENT

5.1 DADES RELATIVES AL REPRESENTANT

5.2 DADES RELATIVES A LA PERSONA AUTORITZADA DEL SISTEMA RED
NOM | COGNOMS O RAO SOCIAL

‘NOM | COGNOMS O RAO SOCIAL

NUM. DE DOCUMENT IDENTIFICATIU

NUMERO DE SEGURETAT SOCIAL

NUMERO DE LAUTORITZACIO

6. ALEFECTE DE NOTIFICACIONS ASSENYALEU COM A DOMICILI PREFERENT (Marqueu amb una “X” I'opci6 correcta)

UN ALTRE DOMICILI D

DOMICILI DEL SOL-LICITANT (APARTAT 1.6) ® D

DOMICILI DE L'ACTIVITAT PROFESSIONAL (APARTAT 3.3) ’—. D

TPUSDEVA  NOM DE LA VIA PUBLICA

BLOC NUM. BISESCALA PIS PORTA CODIPOSTAL

N | |

MUNICIPI / ENTITAT D’AMBIT TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPI

PROVINCIA TELEFON

En les Comunitats Autonomes amb llengua cooficial, es troba a la vostra disposicié aquest impres redactat en I'altra llengua oficial.
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e APARTAT DE CORREUS

7. DADES PER A LA DOMICILIACIO DEL PAGAMENT DE QUOTES

DOCUMENT IDENTIFICATIU DEL TITULAR DEL COMPTE DE CARREC

& CODI COMPTE CLIENT
- ENTITAT SUCURSAL DC NUMERO COMPTE TIPUS DE DOCUMENT IDENTIFICATIU NUM. DE DOCUMENT IDENTIFICATIU
= ) ; TARGETA }
S Lttt [EIERE |
—38

N
(L;).) $ SIGNATURA DEL TREBALLADOR/A | SIGNATURA | SEGELL DEL REP TANT ([T G e A N I A GOl -, EIMEEE EE ISHISACID EE LA
=< BUTLLETINS DE COTITZACIO REBUTS:
oS DE A
0
Q Data: Data:
< DNI: DNI:
'_

SIGNATURA: SIGNATURA:

ESMENA I/O MILLORA REQUERIDA

ORGAN AL QUAL S’ADREGA LA SOL-LICITUD: DIRECCI® PROVINCIAL O ADMINISTRACIO DE LA TGSS :




ADVERTENCIA
En les Comunitats Autonomes amb llengua cooficial, es troba a la vostra disposicié aquest impres redactat en I'altra llengua oficial.
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DADES DEL SOL-LICITANT
NOM | COGNOMS NUMERO DE DOCUMENT IDENTIFICATIU NUMERO DE SEGURETAT SOCIAL (NSS)

4.

N

N

.2. OPCIO RESPECTE DE LA COBERTURA DE LA PRESTACIO ECONOMICA PER INCAPACITAT TEMPORAL DERIVADA DE CONTINGENCIES COMUNES

.3. OPCIO RESPECTE DE LA COBERTURA DE LES CONTINGENCIES PROFESSIONALS (ACCIDENTS DE TREBALL | MALALTIES PROFESSIONALS)

1. OPCIO RESPECTE DE LA BASE DE COTITZACIO
BASE MINIMA r. BASE MAXIMA r.D UNAALTRA BASE[—®

D SOL-LICITAI'INCREMENT automatic de la base de cotitzacio en el mateix percentatge en que s'incrementi la base maxima de cotitzacié del Régim Especial.

SOL-LICITA (Marqueu amb una “X” el que escaigui):
ACOLLIR-SE ala cobertura de |a prestacié economica per incapacitat temporal per contingéncies comunes

L'abonament de la prestaci6 es concerta amb la MUTUA NGm. d'AT i MP ‘ FREMAP

D RENUNCIAR ala cobertura de |a prestacié economica per incapacitat temporal per contingéncies comunes

SOL-LICITA (Marqueu amb una “X” el que escaigui):
D ACOLLIR-SE ala cobertura de les contingéncies professionals

D RENUNCIAR ala cobertura de les contingéncies professionals

S| LACTIVITAT DESENVOLUPADA ES ALGUNA DE LES QUE S'INDIQUEN A CONTINUACIO, MARQUEU AMB UNA “X” LES CARACTERISTIQUES DE L'ACTIVITAT SEGONS EL QUE S'INDICA:

D PRODUCCIO AGRICOLA O RAMADERA (CNAE 011xx, 012xx 0 013xx) EN EXPLOTACIO PROPIA O O
SENSE SERVEIS A TERCERS PNIE SERVEBATEREERS

D TRANSPORT TERRESTRE (CNAE: 602xx) TRANSPORT PESANT EN O TRANSPORT LLEUGER EN O
VEHICLES DE MES DE 6.000 Kg. VEHICLES FINS A 6.000 Kg.

I

D CORREUS | TELECOMUNICACIONS (CNAE 64xxx) O AMB RECOLLIDA | TRANSPORT
SR TRAEFEIR DE MERCADERIA LLEUGERA
D INTERMEDIACIO FINANCERA, AMB LA INCLUSIO D'ASSEGURANCES | PLANS DE PENSIONS i SENSE DESPLACAMENTS O AMB DESPLACAMENTS O
ACTIVITATS AUXILIARS A LA INTERMEDIACIO FINANCERA (CNAE: 65xxx, 66xxx i 67xxx) HABITUALS HABITUALS

SIGNATURA DEL TREBALLADOR/A

TRESORERIA GENERAL
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-REGIM ESPECIAL DE LA SEGURETAT SOCIAL DELS TREBALLADORS PER COMPTE PROPI
OAUTONOMS-
SOCI/SOCIA, FAMILIAR DE SOCI/SOCIA O MEMBRE DE L’'ORGAN D’ADMINISTRACIO
DE SOCIETAT MERCANTIL CAPITALISTA

— DECLARACIO

DADES DEL SOL-LICITANT
NOM | COGNOMS NUMERO DE DOCUMENT IDENTIFICATIU NUMERO DE SEGURETAT SOCIAL (NSS)

ADVERTENCIA
En les Comunitats Autonomes amb llengua cooficial, es troba a la vostra disposicié aquest impres redactat en I'altra llengua oficial.

TA.0521/5-C (Full 3/3)
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9. DECLARACIO PER A LES SOL-LICITUDS D’ALTA

El Sr./La Sra.: , amb DNI

i NSS en qualitat de , representant legal de la
SOCIETAT ,
amb CIF i CCC PRINCIPAL

DECLARAque el Sr./la Sra. ES

SOCI| TREBALLADOR -o si escau- FAMILIAR DE SOCI/SOCIA / MEMBRE D’ORGANS D’ADMINISTRACIO d’aquesta
SOCIETAT MERCANTIL, les dades identificatives de la qual consten en aquesta sol-licitud i que ha INICIAT la prestacio de serveis
remunerats, o els serveis de direccid i/o gestio, per ala SOCIETAT esmentada en data

Aixi mateix, DECLARA que: (marqueu amb una “X” el/s apartat/s que escaigui/n)
D EL SOCI POSSEEIX ACCIONS O PARTICIPACIONS D'AQUESTA SOCIETAT QUE SUPOSEN UN PERCENTATGE DEL |:| SOBRE EL CAPITAL

SOCIAL.
LA MEITAT DEL CAPITAL SOCIAL ESTA DISTRIBUIT ENTRE SOCIS, ALS QUALS EL TREBALLADOR A QUI CORRESPON AQUESTA SOL-LICITUD

ES TROBA UNIT PER VINCLE CONJUGAL O DE PARENTESC FINS AL SEGON GRAU.
EL SOCI TE ATRIBUIT LEXERCICI DE FUNCIONS DE GERENCIA | DIRECCIO DE LA SOCIETAT.

HEEN

EL MEMBRE DE L'ORGAN D’ADMINISTRACIO HO ES EN QUALITAT DE SIGNATURA | SEGELL
SEGONS QUE RESULTA D’ESCRIPTURA ATORGADA EN DATA
DAVANT EL NOTARI

AMB EL NUMERO DE PROTOCOL

10. DECLARACIO PER A LES SOL-LICITUDS DE BAIXA

El Sr./La Sra.: , amb DNI

i NSS , en qualitat de , representant legal de la

SOCIETAT ,
amb CIF i CCC PRINCIPAL

DECLARAqueel Sr./laSra. HA ESTAT SOCI

TREBALLADOR -0 si escau- FAMILIAR DE SOCI/SOCIA / MEMBRE D’ORGANS D’ADMINISTRACIO d’aquesta SOCIETAT
MERCANTIL, les dades identificatives de la qual consten en aquesta sol-licitud i que ha CESSAT la prestacié de serveis
remunerats, o els serveis de direccio i/o gestid, per ala SOCIETAT esmentada en data

Aixi mateix, DECLARA que: (marqueu amb una “X” el/s apartat/s que escaigui/n)
D EL SOCI POSSEEIX ACCIONS O PARTICIPACIONS D’AQUESTA SOCIETAT QUE SUPOSEN UN PERCENTATGE DEL |:| SOBRE EL CAPITAL

SOCIAL.
LA MEITAT DEL CAPITAL SOCIAL ESTA DISTRIBUIT ENTRE SOCIS, ALS QUALS EL TREBALLADOR A QUI CORRESPON AQUESTA SOL-LICITUD ES

TROBA UNIT PER VINCLE CONJUGAL O DE PARENTESC FINS AL SEGON GRAU.
EL SOCI TE ATRIBUIT LEXERCICI DE FUNCIONS DE GERENCIA | DIRECCIO DE LA SOCIETAT.

RN

EL MEMBRE DE LORGAN D’ADMINISTRACIO HO ES EN QUALITAT DE SIGNATURA | SEGELL
SEGONS QUE RESULTA D’ESCRIPTURA ATORGADA EN DATA
DAVANT EL NOTARI

AMB EL NUMERO DE PROTOCOL
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RESGUARD DE SOL-LICITUD D’ALTA, BAIXA O VARIACIO DE DADES
N EN EL REGIM ESPECIAL D’AUTONOMS N
-SOCIS/SOCIES, FAMILIARS DE SOCIS/SOCIES O MEMBRES D’ORGANS
D’ADMINISTRACIO DE SOCIETATS MERCANTILS CAPITALISTES- (TA.0521/5-C)

En la data que s'indica en aquest document ha tingut entrada,
en el registre d'aquesta Direccio Provincial o Administracio de
la Seguretat Social la sol'licitud, les dades de la qual figuren a

TERMINI DE RESOLUCIO: El termini maxim per dictar i notificar la
resolucio sobre aquesta sol-licitud és de quaranta-cinc dies comptats
a partir de la data de la seva entrada en el Registre de la Direccio

Provincial de la Tresoreria General de la Seguretat Social o
Administracio de la Seguretat Social competent per portar-ne a terme
la tramitacio. El terminiindicat pot ser suspés quan hagi de requerir-se
I'esmena de deficiencies i I'aportacié de documents i altres elements
\ de judici necessaris, com també en la resta dels suposits de I'art. 42.5
de la Llei 30/1992, de 26 de novembre, de régim juridic de les
administracions publiques i del procediment administratiu comu. Una

continuacio:

DADES DEL TREBALLADOR / DE LA TREBALLADORA
COGNOMS | NOM

NUM. DE SEGURETAT SOCIAL NUM. DE DOCUMENT IDENTIFICATIU

o
s \ \ \ \ vegada hagi transcorregut el termini esmentat sense que es dicti
&3 resolucié expressa, la sol-licitud pot considerar-se estimada, la qual
gg A A T A AR AP FARES cosa es comunica a efecte del que estableix I'article 42.4 de la Llei
i‘é ‘ ALTA D BA|><A|:| \E/’/EREI;\\glgs ‘ ‘ Dial:l Mes‘ ‘ Any‘ ‘ ‘ 30/1992.
3
<
= DADA DE LA QUAL SE SOL-LICITA LA VARIACIO

X

[ |
MINISTERIO |
DETRABAJO ||
Y ASUNTOS SOCIALES

TRESORERIA GENERAL
W  DE LA SEGURETAT SOCIAL

ESMENA 1/0O MILLORA DE LA SOL-LICITUD D’ALTA, BAIXA O
VARIACIO DE DADES EN EL REGIM ESPECIAL D’AUTONOMS
-SOCIS/SOCIES, FAMILIARS DE SOCIS/SOCIES O MEMBRES D’ORGANS
D’ADMINISTRACIO DE SOCIETATS MERCANTILS CAPITALISTES- (TA.0521/5-C)

La sollicitud d'alta, baixa o variacié de dades del treballador/de la
treballadora per compte propi, les dades del qual/de la qual figuren a
continuacid, no reuneix els requisits que estableix I'art. 70 de la Llei
30/1992, de 26 de novembre, de regim juridic de les administracions
publiques i del procediment administratiu comu, i/o els que estableix el
Reglament general aprovat per Reial decret 84/1996, de 26 de gener,
per la qual cosa no es pot dictar resolucié expressa en el mateix acte de
la presentacio de la sol-licitud.

TERMINI DE RESOLUCIO: El termini maxim per dictar i notificar la
resolucié sobre aquesta sol-licitud és de quaranta-cinc dies comptats
a partir de la data de la seva entrada en el Registre de la Direccio
Provincial de la Tresoreria General de la Seguretat Social o
Administracié de la Seguretat Social competent per portar-ne a terme
la tramitacio. El termini indicat pot ser suspes quan hagi de requerir-se
I'esmena de deficiencies i I'aportacié de documents i altres elements
de judici necessaris, com també en la resta dels suposits de l'art. 42.5
de la Llei 30/1992, de 26 de novembre, de régim juridic de les
administracions publiques i del procediment administratiu comu. Una
vegada hagi transcorregut el termini esmentat sense que es dicti
resolucié expressa, la sol-licitud pot considerar-se estimada, la qual
cosa es comunica a efecte del que estableix I'article 42.4 de la Llei
30/1992.

DADES DEL TREBALLADOR / DE LA TREBALLADORA
COGNOMS | NOM

NUM. DE SEGURETAT SOCIAL NUM. DE DOCUMENT IDENTIFICATIU

5 DATA D'ALTA/BAIXA/VARIACIO DE DADES
VARIACI
‘ [ Jeal | HEESS

| [ool  Jwes] [ [ ]
DADA DE LA QUAL SE SOL-LICITA LA VARIACIO

De conformitat amb el que estableix I'art. 71 de la Llei 30/1992, en un
termini de DEU DIES el sollicitant ha d'esmenar la falta que s'indica
i/lo acompanyar els documents que es relacionen.

(01-06-2007)

TA.0521/5-C (Esmena)

Si no s'esmena la falta o no es lliuren els documents sol-licitats, es
considera que el sol'licitant ha desistit de la peticié i es dicta la
resolucié corresponent, la qual es notifica a la Inspeccié de Treball i
Seguretat Social a I'efecte pertinent.
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L ]
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