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CERTIFICAT SOBRE EL RECONEIXEMENT DE GRAU DE DISCAPACITAT MAJOR O
IGUAL AL 45% A L'EFECTE DE L'ANTICIPACIO DE LA PENSIO DE JUBILACIO

A l'efecte de la pensio de jubilacié regulada en el Reial decret 1851/2009, de 4 de desembre, pel qual es desplega el text refos de
la Llei General de la Seguretat Social, aprovat pel Reial decret legislatiu 8/2015, de 30 d'octubre.

Podeu sol'licitar aquest tramit a través de la Seu Electronica de la Seguretat Social
(https://sede.seg-social.gob.es), tant amb certificat digital com amb Cl@ve permanent. Si no disposeu de cap
sistema d'identificacid electronica, podeu fer el tramit a hetps:/run.gob.es/tramites o presentar un exemplar
signat per correu ordinari o en un Centre d'Atenci6 1 Informaci6 de la Seguretat Social demanant hora als
telefons 901 10 65 70 / 91 541 25 30 o a https://run.gob.es/trdcita

1. DADES DE LA PERSONA INTERESSADA

Primer cognom Segon cognom Nom

DNI-NIE-Passaport Domicili habitual: (carrer, plaga) Nimero | Bloc | Escala | Pis | Porta
Codi postal Localitat Provincia

Pais Teléfon fix Telefon mobil Correu electronic

2. DISCAPACITATS QUE PODEN DONAR LLOC A LA REDUCCIO DE L'EDAT DE JUBILACIO
a) Discapacitat intel-lectual [ |
b) Paralisi cerebral |:|

¢) Anomalies genétiques:

1.° Sindrome de Down [_] 2.° Sindrome de Prader Willi [_] 3.° Sindrome X fragil [_]

4.° Osteogénesi imperfecta || 5.° Acondroplasia [ | 6.° Fibrosis Quistica [ ]

7.° Malaltia de Wilson [_] 8.° Amiloidosi per transtiretina variant [ |

9.° Distrofia miotonica tipus 1 (Steinert) [ ] 10.° Malaltia de Huntington [ ]

d) Trastorns de 1’espectre autista [_|
e) Anomalies congénitas secundaries a Talidomida [ |
f) Seqiieles de polio o sindrome postpolio [ |
g) Dany cerebral (adquirit):
1.° Traumatisme craneoencefalic [ ] ~ 2.° Seqiieles de tumors de I’'SNC, infeccions o intoxicacions [ ]
h) Malaltia mental:
1.° Esquizofrenia | ] 2.° Trastorn bipolar [ |
1) Malaltia neurologica:
1.° Esclerosi lateral amiotrofica [ | 2.° Esclerosi multiple [ ] 3.° Leucodistrofies [ ]
4.° Sindrome de Tourette [ | 5.° Lesio medul-lar traumatica o no [ | 6.° Espina bifida [ ]

7.° Malaltia de Parkinson [ | 8.° Degeneracio corticobasal [ | 9.° Atrofia multisistémica [ |
10.° Paralisi supranuclear progressiva [ |

j) Malalties sistémiques:

1.° Esclerosi sistémica |:| 2.° Malatia renal cronica estadi G5 |:|
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CERTIFICA:

Que sobre la base de les diferents malalties que pateix la persona interessada, aixi com del percentatge
corresponent als «barems complementaris», acredita tenir, durant almenys cinc anys, un grau de
discapacitat igual o superior al 45 per cent:

SI [] NO []

En cas afirmatiu, indiqueu la data en la que ha assolit aquest grau de discapacitat:

Que per almenys una de les malalties reflectides en aquest certificat assoleix almenys el 33 per cent del
total del grau de discapacitat acreditat:

SI [] NOL]

En cas afirmatiu, indiqueu la data en la que ha assolit aquest grau de discapacitat:

Signat/segell

www.seg-social.es https://sede.seg-social.gob.es
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