T2-2401 8/06/2009

COMU D’ENCAMP

Sol'licitud de finangament de cobertura sanitaria per a desocupats laborals

4 )
1. Persona que sol-licita
Nom i cognoms: Num. d'identificacié:
Nacionalitat: Num. de passaport o DNI:

Lloc i data de naixement:

Carrer / Av. / Placa: Num.:

Edifici: Bloc: HEscala: Pis: Porta:

Codi postal i poblacié:

Telefon/fax: Adrega electronica:

2. Exposici6 i compromis

Exposo:

Que la meva situacié economica no em permet fer-me carrec del cost de la cotitzaci6 a la CASS com a voluntari classe A i sol'licito que el
Comu d'Encamp assumeixi el cost d'aquesta despesa de forma temporal.

Em comprometo a:

Comunicar immediatament al Departament Social del Comu d'Encamp la meva reincorporacié al mercat laboral i a retornar al Comu

d'Encamp aquest financament en funcié de les meves disponibilitats futures.
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3. Requisits

D Residir ininterrompudament a la parroquia d'Encamp des de 2 anys abans de sol-licitar aquesta prestacio.

D Estar inscrit al Servei d'Ocupacié del Govern.

S J
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4. Data i signatura

Encamp, d del

Signatura de la persona que sol-licita




Documentacié que s'ha d'adjuntar a la sol'licitud

* Fotocopia del passaport o document d'identitat.
* Justificant d'estar inscrit al Servei d'Ocupacié del Govern.
* Certificat de vida laboral de la CASS.

[

Legislaci6 aplicable

* Acord del Consell de Comu, acta namero 07/09 del 4 de juny del 2009.

* Disposicié transitoria cinquena de la Llei 17/2008, del 3 d'octubre, de la seguretat social, publicat al BOPA num. 77, any 20, del 27
d'octubre del 2008.

* El Coma d’Encamp us informa que les dades facilitades s’incorporaran als nostres fitxers automatitzats per a aquesta tnica finalitat,
on es conservaran amb caracter confidencial sense perjudici de les remissions de compliment obligat, segons el Decret que regula els
fitxers de dades personals del Comt d’Encamp, publicat al BOPA nim. 25, any 19, del 21 de marg del 2007.

A més, com a persona interessada pot exercir davant de la nostra corporacié els drets d’accés, rectificacio, supressioé i oposicié en els
termes definits per la Llei 15/2003 qualificada de proteccié de dades personals, del 18 de desembre, i amb les excepcions també previstes
per la mateixa llei.

-

-

Informacié complementaria

* Aquesta mesura té caracter transitori fins a I'l de novembre del 2009, data en que entra en vigor la Llei 17/2008 del 3 d'octubre, de la
seguretat social, moment en qué el Comu d'Encamp s'en plantejara la continuitat.
* Aquest financament s'atorgara a partir del moment en que finalitzi la cobertura sanitaria, en funcié del temps cotitzat i fins que es

reincorpori al mercat laboral o, si escau fins al 31 d'octubre del 2009.
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Espai reservat a I'Administracié

.

5. Resolucid

La resolucié d'aquesta sol-licitud és:

D Favorable [ ] Desfavorable

Observacions:

Data: / /

Signatura de la persona responsable
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