Ajuntament de Montcada i Reixac

SOL-LICITUD BANC PRODUCTES DE SUPORT

SOL-LICITUD BANC PRODUCTES DE SUPORT

SOL-LICITANT O REPRESENTANT LEGAL DE LA PERSONA BENEFICIARIA

NOM | COGNOMS

ADRECA MUNICIPI

CORREU ELECTRONIC

RELACIO AMB LA PERSONA BENEFICIARIA:

PERSONA BENEFICIARIA

DNI/NIE o Passaport

CODI POSTAL

TELEFON

NOM | COGNOMS

DATA DE NAIXEMENT TELEFON

ADREGCA

SERVEI DERIVANT

DNI/NIE o Passaport

CORREU ELECTRONIC

BARRI

® )/ SERVEIS SOCIALS
CAP INDIANES
CAP CENTRE
SERVEI SAD

ALTRES

NOM DEL PROFESSIONAL QUE DERIVA:

SOL-LICITO

Als Serveis Socials de I'Ajuntament de Montcada i Reixac la inscripcio al Banc de Productes de Suport, per sol-licitar:

GRUA LLIT ARTICULAT (sense matalas)

Amb aquesta sol-licitud quedo assabentat/a del seglent:

- A la sol-licitud es demanen dades economiques i socio-sanitaries. Aquestes son necessaries per establir uns

criteris d’exclusio o prioritat d’'accés al recurs.

- En cas de ser acceptat al recurs; Els serveis del Banc s’inicien amb una primera visita al domicili de la persona
beneficiaria per part d’'un Terapeuta Ocupacional. Aquest professional fara una valoracié tecnica i assessorara
sobre el producte o productes de suport més adients. Per part de I'’Ajuntament de Montcada i Reixac només es
cediran llits articulats sense matalas i/o grues. Si la persona beneficiaria requereix d’altre tipus de material,

aquest correra al seu compte i podra adquirir-lo on més li convingui.



> DOCUMENTACIO OBLIGATORIA A PRESENTAR EN TOTS ELS CASOS:

Indicar el total de membres de la unitat familiar

DNI/NIF o passaport SOL-LICITANT

DNI/NIF de la PERSONA BENEFICIARIA

DNI/NIF tots els membres de la unitat familiar.

En cas de representant/tutor de la persona beneficiaria s’ha de presentar; DNI/NIF del TUTOR | DOCUMENT
QUE ACREDITI LA REPRESENTACIO

Oooo o™

SITUACIO ECONOMICA:

S’haura de justificar la situacié economica de tots els membres de la unitat familiar majors de 16 anys, que

conviuen al domicili familiar segons padré.

O Moviments bancaris dels 6 Ultims mesos de la persona beneficiaria i de tots els comptes bancaris a nom de
gualsevol membre de la unitat familiar.

[1  Certificat del cadastre nacional de la persona beneficiaria. Es demana a la OAC (Oficina d’Atenci6 Ciutadana)
Av. de la Unitat 6 de Montcada i Reixac.

=  Per a tots els membres de la unitat familiar amb contracte de treball:

O Fulls de salari dels 3 mesos immediatament anteriors a la data de la sol-licitud.

=  Per a tots els membres de la unitat familiar que treballin com autdnoms:

O Darrera Declaracio Trimestral de I'lRPF presentada.

O Darrera Declaracio Trimestral de I'lVA presentada.

O Cotitzacions a la Seguretat Social de I'Gltim mes.

0 Declaraci6 jurada dels ingressos nets anuals/mensuals (Model 1).

ALTRES CIRCUMSTANCIES ESPECIALS:

0 EINA DE VALORACIO: S’haura d’annexar a la sol-licitud i I'haura d’'omplir el professional que deriva el cas. Si
la situacio de 'usuari no és coneguda per cap professional, el Terapeuta Ocupacional del servei, es posara en
contacte amb el sol-licitant, per poder fer la valoracié socio-sanitaria.

> AUTORITZACIO O DENEGACIO DE CONSULTA TELEMATICA DE DADES:

Per a la valoracio de la situacié personal / familiar cal també acreditar les dades corresponents a altres organismes com
ICASS, INSS, SOC i SEPE. Aquests organismes poden ser consultats de forma telematica pel nostre servei si vostes ho
autoritzen. En cas de no autoritzar la consulta telematica hauran d’aportar documentacié addicional.

® / AUTORITZO DENEGO

En cas I’AUTORITZAR: La persona o persones sotasignants autoritzen a I'’Ajuntament de Montcada i Reixac a sol-licitar a I'Institut
Catala d’Assisténcia i Serveis Socials (ICASS) , Departament de treball Afers Socials i Families , Instituto Nacional de la Seguridad
Social (INSS), Servei d’ Ocupacié de Catalunya (SOC), i Instituto Nacional de Empleo — Servicio publico de Empleo Estatal (SEPE)
a que pugin accedir a les dades corresponents als 12 mesos anteriors a la signatura d’aquest document, de tots el membres
computables de la unitat familiar

Aquesta autoritzacié s’atorga Unicament a efectes de la esmentada sol-licitud i aplicacié de que disposa la disposicié addicional
quarta Llei 40/1998 de 9 de desembre, per la qual es permet, prévia autoritzacid de la persona interessada, la cessio de les dades
que necessiten les Administracions Publiques per al desenvolupament de les seves funcions.

SIGNATURES D’AUTORITZACIO DELS MEMBRES DE LA UNITAT FAMILIAR O DE CONVIVENCIA MAJORS DE 16 ANYS

NOM | COGNOMS DNI/NIE PARENTIU SIGNATURA




En cas de DENEGAR hauran de presentar els seguents documents:

0 Certificat de la Seguretat Social on s’indiqui la situacié respecte a prestacions. El certificat s’haura de demanar a: INSS
(Institut Nacional de la Seguretat Social) Placa Lluis Companys s/n de Montcada i Reixac.

- Per a tots els membres de la unitat familiar majors de 16 anys i en situacié d’atur:

0 Certificat del Servei d’Ocupacié on s’especifiqui si es percep o no alguna prestacio.
Si es cobra prestacié o subsidi: Certificat on consti el periode reconegut i la quantitat econdmica que es percep.
0 Els certificats s’hauran de demanar d’alguna de les formes segiients:
o Através de la pagina web del SEPE (www.sepe.es)
o Trucant al 901 11 99 99 Extensio 2 (el certificat sera remes al domicili que figuri a la seva base de dades).

O

. Per a la persona beneficiaria:

0 Fotocopia Grau de Llei de Dependéncia

> DECLARACIO RESPONSABLE DE LA PERSONA SIGNANT

DECLARO que les dades incorporades a la sol-licitud sén certes i s'ajusten a la realitat i que quedo assabentat
gue la falsedat, la inexactitud o I'ocultacié de les dades i/o circumstancies declarades podra comportar la
denegacio o revocaciod de la sol-licitud.

Vull rebre notificacions electroniques relacionades amb aquest tramit.

El correu indicat en la sol-licitud servira per enviar-los un avis de notificacio electronica.

Recordin que el correu electronic només tindra efectes informatius i la falta d’accés a la notificacié no impedira que la
notificacio es consideri realitzada. Entrin a https://seu.montcada.cat/ per verificar si tenen a disposici6 una nova
notificacié, especialment si estan pendent de rebre’n una. Transcorreguts 10 dies habils, termini limit que la normativa
reguladora estableix perqué vostes accedeixin a la notificacid, es considerara realitzada.

Signatura del sol-licitant i/o del beneficiari del BPS,

Montcada i Reixac a de de 20

INFORMACIO SOBRE PROTECCIO DE DADES PERSONALS (RGPD 2016/679 i LOPDGDD 3/2018)

RESPONSABLE DEL TRACTAMENT: Ajuntament de Montcada i Reixac (P0812400J).

FINALITATS DEL TRACTAMENT: La gesti6 de la seva sol-licitud, dubte o consulta i la tramitacié6 administrativa que en el seu cas es
pugui derivar d'aquesta.

LEGITIMACIO PER AL TRACTAMENT: El compliment d'una obligacié legal aplicable al Responsable (article 6.1,c del RGPD) i
I'exercici de poders publics conferits al Responsable (article 6.1,e del RGPD).

DESTINATARIS DE LES DADES: Les Administracions Publiques en I'exercici de les seves competéncies, quan sigui necessari per a
la gesti6 de la seva sol-licitud.

TERMINI DE CONSERVACIO: Les dades proporcionades es conservaran durant el temps necessari per a complir amb les obligacions
legals del Responsable.

EXERCICI DE DRETS: Les persones interessades podran sol-licitar I'accés, rectificacid o supressié de les seves dades, aixi com
exercir altres drets, adrecant-se al correu electronic oac@montcada.org o presencialment a I'’Ajuntament a Av. de la Unitat 6, 08110
Montcada i Reixac.

CONTACTE DELEGAT DE PROTECCIO DE DADES | INFORMACIO ADDICIONAL: delegatpd@montcada.org



https://seu.montcada.cat/
mailto:oac@montcada.org
mailto:delegatpd@montcada.org
http://www.sepe.es/
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