(Ver instrucciones al dorso)

E/AND.101

CONVENIO DE SEGURIDAD SOCIAL ENTRE
EL REINO DE ESPANA Y EL PRINCIPADO DE ANDORRA

CERTIFICACION RELATIVA A LA LEGISLACION APLICABLE
Articulos 7.1 letras a), c), ) y g) y 7.2 del Convenio y articulo 4.1 del Acuerdo Administrativo

A cumplimentar por el empresario o el trabajador

1.- DATOS IDENTIFICATIVOS DEL TRABAJADOR |:| Cuenta ajena |:| Cuenta propia (1)
APEHIAOS: ..o NOMDBIE: .o
Fecha de nacimiento: ... Nacionalidad: ...
NO de afiliaCiOn: ..........ccoveiiieiieceee s DN (2) ettt
DIrECCION NADITUALL ......ecvvce ettt ettt b et b s st s bbbttt b s sttt e st et b s st ebesen e bt en s e

2.- DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA EMPRESA O ACTIVIDAD AUTONOMA DEL PAIS REMITENTE

NOMDIE O FAZON SOCIALT ...ttt et ettt et e et e et et e et e e et ettt et et e et et et e e et ee et ee st et eeeee st et e ae e et seseeeneneseen e eseeans

DIHIECCION: ..ottt ettt e e et e et e et et et et et eeeeeae e et e ee s e et et s ee s e et seeeeee e et eteee s seeees e s st eeeesse et eeeen et seeee s esetee e s seseeen e et eteennas

3.- DATOS DEL DESPLAZAMIENTO

Fecha inicial del desplazamiento: ...
Periodo solicitado de ... = T
Ejerce la actividad en el siguiente centro de trabajo:

NOMDBIE 0 TAZON SOCIAL ...ttt et bbb s bbb s s bbbttt

[T =T od T o oSSR
A cumplimentar por la Institucion competente

El trabajador queda sometido a la legislacion del pais: Espafia [] Andorra [] (1)

En virtud del articulo: 7.1.2) ] 7.1.c) 7.1.e) ] 7.1.9) U 7.2 ] del Convenio (1)

Durante el periodo del ... Al s

O durante todo su desplazamiento []

4.- INSTITUCION DESIGNADA DEL PAiS A CUYA LEGISLACION ESTA SOMETIDO EL TRABAJADOR

DIBNOMUNACION: ...ttt ettt ettt e et e et et et et et et st e e e e et e eesees st s te s e et st seeee e et eeese et seeeese e et eesesse et eeese et seatess st stessessestesssnatetsenna

DIEFBCCION: .ottt e e e e e et e e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e e nneen



E/AND.101

INSTRUCCIONES

El formulario debera cumplimentarse por triplicado ejemplar en caracteres de imprenta.

La Institucién competente del pais asegurador expedira los formularios a peticion del trabajador o del empresario, remitiendo
uno o dos al solicitante para su presentacion en el Organismo competente del otro pais.

El formulario acredita su situacion frente a la Seguridad Social en el pais de empleo.

Los trabajadores desplazados deberan ir provistos del formulario E/AND.28 de derecho a asistencia sanitaria en aplicacion
del articulo 10 del Convenio.

Indicaciones para el empresario o trabajador:

Si el traslado o desplazamiento se prolonga mas alla de los dos afios inicialmente previstos, el empresario o trabajador
debera formular una solicitud de prérroga ante la Institucién competente del pais asegurador, antes de la finalizacion del
periodo autorizado, mediante el formulario E/AND.102.

NOTAS
(1) Marcar con una "x" lo que proceda.
(2) Para trabajadores espafioles indicar el nimero del documento nacional de identidad.

Para los trabajadores extranjeros sometidos a la legislacion espafiola indicar el nUmero de identificacién de extranjero.
No cumplimentar en el caso de trabajadores sometidos a la legislacion andorra de Seguridad Social.

INSTITUCIONES COMPETENTES

En Espafia:

Direcciones Provinciales de la Tesoreria General de la Seguridad Social o Administraciones de las mismas. (Para los
desplazamientos iniciales efectuados conforme al articulo 7.1 letras a), c) y e) del Convenio.)

Para solicitar la prérroga prevista en el articulo 7.1 letras b) y d), la aplicacién de la letra g) de este mismo articuloy los
supuestos individuales del art. 7.2 del Convenio:

TESORERIA GENERAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL
Subdireccién General de Afiliacion y Procedimientos Especiales
C/ Astros, 5y 7

28007 MADRID

En Andorra:

CAIXA ANDORRANA DE SEGURETAT SOCIAL
C/ Joan Maragall, 3
ANDORRA LA VELLA (Principat D'Andorra)
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