SOL-LICITUD DEL COMPLEMENT PER A LA REDUCCIO DE LA
BRETXA DE GENERE / COMPLEMENT PER MATERNITAT
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INSTRUCCIONS PER AEMPLENAR ESTE FORMULARI

En aquells suposits en els quals la persona interessada necessite mesures de suport que requerisquen la
intervencio d'un guardador de fet, o si escau, d'un curador/defensor judicial, emplene també I'apartat de
les dades personals corresponent. D'igual forma, en aquells casos en els quals la peticio no es formule
en nom propi sind a través de representant haura d'emplenar I'apartat corresponent.
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DE INCLUSION, SEGURIDAD SOCIAL

SOL-LICITUD DEL COMPLEMENT PER A LA
REDUCCIO DE LA BRETXA DE GENERE/
COMPLEMENT PER MATERNITAT

Pot sol-licitar este 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 disposa de cap sistema d'identificacio
electronica, podra fer el tramit en https://run.gob.es/tramites o presentar un exemplar firmat per correu
ordinari o en un Centre d'Atenci6 i Informaci6 de la Seguretat Social sol-licitant cita prévia en els telefons
901 10 65 70 /91 541 25 30 0 en https://run.gob.es/trdcita

DADES PERSONALS DEL SOL-LICITANT

SECRETARIA DE ESTADO
DE LA SEGURIDAD SOCIAL
Y PENSIONES

’t
SEGURETAY $6CIAL g

SECRETARIA D’ESTAT
DE LA SEGURETAT SOCIAL
1 PENSIONS

INSTITUTO NACIONAL DE LA

SEGURIDAD SOCIAL

Registre de I'INSS

Primer cognom

Segon cognom

Nom

DNI-NIE

SOL-LICITUD PRESENTADA PER PERSONA QUE PRESTA MESURES DE SUPORT A PERSONES AMB DISCAPACITAT

GUARDADOR DE FET |:| GUARDADOR DE FET JUDICIAL |:| CURADOR [ | DEFENSORJUDICIAL [ ]
Primer cognom Segon cognom Nom
Data de naixement DNI-NIE-Passaport Nacionalitat
Domicili (carrer, placa ...) NUmero| Bloc | Escala | Pis | Porta | Telefon fix Teléfon mobil
Codi postal Localitat Provincia Pais
Si actueu en nom d’una entitat publica, indiqueu:
Quincarrecteniu
Nom o raé social CIF/NIF

SOL-LICITUD PRESENTADA PER REPRESENTANT

REPRESENTANT [ ]

APODERAT INSCRIT AL REGISTRE ELECTRONIC D'APODERAMENTS |:|

Primer cognom Segon cognom Nom

Data de naixement DNI-NIE-Passaport Nacionalitat

Domicili (carrer, plaga ...) NUmero| Bloc | Escala | Pis | Porta | Teléfon fix Telefon mobil
Codi postal Localitat Provincia Pais
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Cognoms i nom: DNI-NIE-passaport @

. ®

Indiqui quin complement sol-licita:

Complement per a la reduccid de la bretxa de génere [ ] Complement per maternitat [ |
Indique la pensid, o si és el cas les pensions, de les quals siga titular:

Jubilacié [ ]  Incapacitat permanent [ ]  Viduitat [ ]

Indique per a quins fills (només es consideren els fills biologics i adoptats) sol-licita el complement:

Fill 1 Fill 2 Fill 3 Fill 4 Fill 5 Fill 6

Nom

1r cognom

2n cognom

DNI/NIE

Data de naixement

Data de resolucié
de I’adopcid

Dades de Ialtre progenitor, adoptant o acollidor®®
NO EXISTIX []

0
0
0

DIFUNT []

Nom

1r cognom

2n cognom

DNI/NIE

Data de naixement

Sexe

(1) Si és el mateix en tots els casos,empleneu Gnicament les dades del primer dels fills 0 menors. Si no existix 0 ha mort, marqueu la casella corresponent.
DECLARE, que les dades incloses en esta sol-licitud s6n certes.

L’Institut Nacional de la Seguretat Social sol-licita el vostre consentiment per a consultar i obtindre electronicament les dades o els
documents que es troben en poder de qualsevol administracio, I’accés als quals no estiga previament emparat per la llei i que siguen necessa-
ris per a resoldre la vostra sol-licitud i gestionar, si és el cas, la prestacio que poguera ser reconegut.

|:| Si que hi done el consentiment
[ ] NO hi done el consentiment

NOTA IMPORTANT: En cas que no doneu el consentiment per a consultar i obtindre dades o documents, heu d’aportar,
en el termini de 10 dies habils, els documents que vos indiquen que siguen necessaris per a
resoldre la vostra sol-licitud i gestionar, si és el cas, que poguera ser reconegut.

L’Institut Nacional de la Seguretat Social sol-licita el vostre consentiment per a usar el telefon mobil, el correu electronic i les dades de
contacte facilitades en esta sol-licitud per a enviar-vos comunicacions en materia de Seguretat Social.

[ ] Si que hi done el consentiment
[ ] NO hi done el consentiment

INFORMACIO BASICA SOBRE PROTECCIO DE DADES PERSONALS

RESPONSABLE Institut Nacional de la Seguretat Social (INSS)
FINALITAT Gestid de les prestacions del Sistema de la Seguretat Social competencia de I’INSS
LEGITIMACIO Exercici de poders publics
DESTINATARIS Només s’efectuaran cessions i transferéncies previstes legalment o autoritzades mitjancant el vostre consentiment
DRETS Accés a dades, rectificacio i supressio de dades, a més d’altres drets com s’explica en la informaci6 addicional
PROCEDENCIA Obtenim dades d’altres administracions i entitats en els termes legalment previstos
INFORMACIO Podeu consultar informacid addicional i detallada sobre esta qtiestio en el full informatiu que s’adjunta a este
ADDICIONAL formulari en I’apartat “INFORMACIO ADDICIONAL SOBRE PROTECCIO DE DADES PERSONALS”

.................................................... y@ e defd’ . del 20.......

Firma

Si va a presentar esta sol-licitud per internet, no cal que signe este formulari
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DOCUMENTS APRESENTAR PER AL TRAMIT DE LA PRESTACIO (%)

1.- En cas de necessitar alguna de les seguents mesures de suport:
— Curador/defensor judicial: la documentacié acreditativa corresponent.

— Guardador de fet: certificat d'empadronament o documentacio6 que acredite convivencia, o, si és el cas,
autoritzacio judicial.

2.- En cas d'actuar per mitja de representant:

— Documentacid acreditativa de la representacio. Els apoderats inscrits en el registre electronic d'apoderaments no
necessiten acompanyar document acreditatiu.

3.- Entot cas (excepte que els hagués presentat amb anterioritat):

— Certificat del Registre Civil o llibre de familia, resolucid judicial d’adopci6 o decisié administrativa o judicial
d’acolliment que acrediten, segons el cas, els naixements, els avortaments, les adopcions o els acolliments
al-legats. En el cas d’adopcions internacionals constituides per autoritats estrangeres, cal acreditar que han tingut
efectes a Espanya d’acord amb les disposicions de la Llei d’adopcid internacional.
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(*) Siels documents han sigut emesos per organismes estrangers, han de complir els requisits de legalitzacié perqueé siguen valids
a Espanya.
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INFORMACIO ADDICIONAL SOBRE PROTECCIO DE DADES PERSONALS

RESPONSABLE Qui és el responsable del tractament de les vostres dades personals?

DEL TRACTAMENT Institut Nacional de la Seguretat Social
C/ Padre Damién, 4
CP 28036 Madrid, ESPANYA
https://sede.seg-social.gob.es

DELEGAT Com podeu posar-vos en contacte amb el delegat de Proteccié de Dades?

DE PROTECCIO Adrega del Servici Juridic de la Seguretat Social

DE DADES C/ Infanta Mercedes, 31 - 3% Planta
CP 28020 Madrid, ESPANYA
https://sede.seg-social.gob.es

FINALITAT Per a que usarem les vostres dades?

DEL TRACTAMENT Les vostres dades seran tractades amb la finalitat principal de resoldre esta sol-licitud i de
gestionar, si €s el cas, la prestacié reconeguda.
El tractament de les vostres dades de contacte té com a finalitat la realitzacio de comunicacions i
I’enviament d’informaci6 en materia de Seguretat Social.
Les dades personals proporcionades es conservaran mentre siguen necessaries per a gestionar la
vostra prestacio o les prestacions dels possibles beneficiaris, com també per a altres finalitats
d’arxiu i estadistica publica.

LEGITIMACIO Quina és la legitimacio per al tractament de les vostres dades?

DEL TRACTAMENT El tractament de les dades s’efectua sobre la base de I’exercici de poders publics autoritzat per una

norma legal (art. 66, 71, 72, 77 i concordants del Reial decret legislatiu 8/2015, de 30 d’octubre,
pel qual s’aprova el text refds de la Llei General de la Seguretat Social (TRLGSS).

Pel que fa a les comunicacions i I’enviament d’informacié en matéria de Seguretat Social, el
tractament és legitimat pel vostre consentiment. La negativa a atorgar-lo comportara que no
podreu rebre esta classe d’enviaments, si bé no impedira que vos puguem informar per estos
canals de I’estat de la vostra sol-licitud. També vos fem saber que no esteu obligat a facilitar
I’adreca de correu electronic i el nimero de telefon mobil, i que el fet de no facilitar esta
informacio no és un impediment per a tramitar la sol-licitud.

DESTINATARIS
DE CESSIONS
O TRANSFERENCIES

A qui comunicarem les vostres dades?

Les dades personals obtingudes per I’Institut Nacional de la Seguretat Social en I’exercici de les
seues funcions tenen caracter reservat i sols s’utilitzen per a les finalitats encomanades legalment,
sense que puguen ser cedides o comunicades a tercers, llevat que la cessié 0 comunicacio tinga per
objecte algun dels suposits que s’indiquen expressament en I’article 77 del TRLGSS, com també
en els suposits indicats en qualsevol altra norma de rang legal.

Si es tracta d’una sol-licitud basada en normativa internacional, les vostres dades poden ser
cedides als organismes estrangers competents per a la tramitacié de la sol-licitud.

DRETS
DE LES PERSONES
INTERESSADES

Quins drets teniu quan ens faciliteu dades personals?

Podeu exercir respecte de les dades personals proporcionades, en qualsevol moment i en els
termes establits per la normativa de proteccié de dades, els drets d’accés, rectificacio, supressio,
limitacio i oposicio, o bé retirar el consentiment prestat al tractament en els casos en qué haja sigut
requerit. Tot aixd mitjancant un escrit presentat en un centre d’atencié i informacio de la Seguretat
Social (CAISS) o, per correu postal o a través de la seu electronica de la Seguretat Social, dirigit
al delegat de Proteccid de Dades les dades del qual figuren en el segon apartat d’esta taula.

\Vos informem que en cas de considerar que el vostre requeriment no ha sigut atés com cal, teniu
la possibilitat de presentar una reclamacio adrecada a I’ Agéncia Espanyola de Protecci6 de Dades.

PROCEDENCIA

Com obtenim les vostres dades personals?

A més de les dades que ens faciliteu en la sol-licitud, arrepleguem altres dades personals d’altres
administracions i entitats en compliment de la normativa i amb la finalitat d’agilitar i facilitar
I’acci6 administrativa. L’accés a estes dades esta emparat en normes amb rang de llei.

www.seg-social.es

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



	XEB_Borrar: 
	1: 
	1 Pri_ape: 
	1 Seg_ape: 
	1 Nom: 
	1 Dni_pas: 
	2 Rep_leg: Off
	2 Pri_ape: 
	2 Seg_ape: 
	2 Nom: 
	2 Fec_nac: 
	2 Dni_pas: 
	2 Nac: 
	2 Dom: 
	2 Num: 
	2 Blo: 
	2 Esc: 
	2 Pis: 
	2 Pue: 
	2 Tel_mov: 
	2 Tel_fij: 
	2 Cod_pos: 
	2 Loc: 
	2 Pro: 
	2 Pai: 
	2 Car_ost: 
	2 Nom_soc: 
	2 Cif_nif: 
	3 Gua_hec: Off
	3 Pri_ape: 
	3 Seg_ape: 
	3 Nom: 
	3 Fec_nac: 
	3 Dni_pas: 
	3 Nac: 
	3 Dom: 
	3 Num: 
	3 Blo: 
	3 Esc: 
	3 Pis: 
	3 Pue: 
	3 Tel_mov: 
	3 Tel_fij: 
	3 Cod_pos: 
	3 Loc: 
	3 Pro: 
	3 Pai: 
	 Com: Off
	Nom: 
	Ape: 
	seg_Ape: 
	DNI: 
	Fec_nac: 
	Fec_ado: 
	 Dat_pro: Off
	1Nom: 
	1Ape: 
	1seg_Ape: 
	1DNI: 
	1Fec_nac: 
	1 Sex: 
	Nom1: 
	Ape1: 
	seg_Ape1: 
	DNI1: 
	Fec_nac1: 
	Fec_ado1: 
	 Dat_pro1: Off
	1Nom1: 
	1Ape1: 
	1seg_Ape1: 
	1DNI1: 
	1Fec_nac1: 
	1 Sex1: 
	Nom2: 
	Ape2: 
	seg_Ape2: 
	DNI2: 
	Fec_nac2: 
	Fec_ado2: 
	 Dat_pro2: Off
	1Nom2: 
	1Ape2: 
	1seg_Ape2: 
	1DNI2: 
	1Fec_nac2: 
	1 Sex2: 
	Nom3: 
	Ape3: 
	seg_Ape3: 
	DNI3: 
	Fec_nac3: 
	Fec_ado3: 
	 Dat_pro3: Off
	1Nom3: 
	1Ape3: 
	1seg_Ape3: 
	1DNI3: 
	1Fec_nac3: 
	1 Sex3: 
	Nom4: 
	Ape4: 
	seg_Ape4: 
	DNI4: 
	Fec_nac4: 
	Fec_ado4: 
	 Dat_pro4: Off
	1Nom4: 
	1Ape4: 
	1seg_Ape4: 
	1DNI4: 
	1Fec_nac4: 
	1 Sex4: 
	Nom5: 
	Ape5: 
	seg_Ape5: 
	DNI5: 
	Fec_nac5: 
	Fec_ado5: 
	 Dat_pro5: Off
	1Nom5: 
	1Ape5: 
	1seg_Ape5: 
	1DNI5: 
	1Fec_nac5: 
	1 Sex5: 

	3: 
	 Pri_ape: 
	 Seg_ape: 
	 Nom: 
	 Dni_nie: 
	 Loc: 
	 Dia: 
	 Mes: 
	 Año: 

	2: 
	 Jub: Off
	 Inc: Off
	 Viu: Off
	 Con: Off
	 Con1: Off



