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— SOLICITUD DE: AFILIACION A LA SEGURIDAD SOCIAL, ASIGNACION DE NUMERO DE
SEGURIDAD SOCIAL Y VARIACION DE DATOS

1. DATOS DEL SOLICITANTE

1.1 PRIMER APELLIDC SEGUNDO APELLIDS NOMERE 1.2 SEXO
1.3 TIPO DE DOCUMENTL IDENTIFICATIVE (Marque ¢on una A7 1.4 N° DE DOCUMENTD IDENTIFICATIVO 1.5 NUMERD DE SEGURIDAD SOCIAL
DML | TARJETA DE EXTRANJERCD: PASAPORTE:
FECHA DE NACIMIENTC NOMERE DEL PADRE NOMERE DE L& MADRE
Dia @ | Mes-® | Afare
LUGAR O MUNICIPIO DE NACIMIENTO PROVINGIA DE NACIMIENTO PAIS DE MACIMIENTS
1.6 GRADO DE MINUSVALIA NACIOMALIDAD 1.7 APELLIDC DE SOLTERA (Sélo nacionales Unien Eurcpea excapto Espafia)
O TIPO DE ViA NOMBRE DE LA Via PUBLICA ELOQUE NUM. BIS ESCAL PISO PUERTA C.POSTAL
]
L | |
& MUNICIPIO / ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO PROVINGCIA TELEFCONC
@ i |

M

. DATOS RELATIVOS A LA SOLICITUD (Marque con X" |a opcion correcta)

AFILIACION A LA SEGURIDAD SOCIAL l| ASIGMACION MUMERD DE SEGURIDAD SOC|AL @ | VARIACION DE DATOS - @

2.1 CAUSA DE LA VARIACION DE DATOS

A esta salicitud se acompafan los siguientes documentas:

.

—

ADVERTENCIA;
En las Comunidades Autonomas con lengua cooficial, existe a su disposicion este impreso redactado en lengua vernacula.

3 DATOS RELATIVOS A LA NOTIFICACION (Marque con una “X" la opcién correcta)

A efectos de lugar de MNotificacion el interesado/a sefiala como domicilio preferente; El indicado en datos del solicitants | @ El indicado a continuacién @

TIPO DE VIA NOMBREDE LA WiA PUBLICA ELD!:ILJE| ILIM. | BIE ESCAL. | PISC F’UEHTﬁi C.POSTAL

MUNICIFIO | ENTIDAD DE AMBITC TERRITCRIAL INFERIOR AL MUNICIPIC FPREOVIMNCIA TELEFOND

LUGAR, FECHA % FIRMA DEL SO LUICITANTE LUGAR, FECHA Y FIRMA DEL/DE LA EMPRESARIDMA, CUANDO PROCEDA

Lugar: Facha: Lugar: Fecha:

Firrma Firma

ORGANO AL QUE SE DIRIGE LA SOLICITUD: DIRECCION PROVINGIAL O ADMINISTRACION DELAT. G. 5. 5.

TA

(10-2000)

El plaze maximo para dictar y notificar la reselucion sahre la presente salicitud sera de cuarenta y cince dias contados a partir de la fecha de su presentacion. Transcurmida el citado
plazo =in que recaiga resclucion expresa, |a solictud podra entenderse estimada, lo que se comunica a efectos de lo establecido en el articulo 42.4 de |la Ley 301992, de 25 de noviembre,

de Regimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administratvo Comdn.

FROTECCION DE DATOS.- A |os efectos previstos en el articulo & de la Ley Organica 15/1999, de 12 de diciembre (B.0.E. del14-12-1955), de proteccian de datos de cardcter perscnal, se ls
infarma que los datos consignadas en 2l presente modela seran incarparadas al Fichero Genaral de Afiliacion, regulado par la Ordande 27-07-18984, maoadificada por la Orden de 26-03-1885
Faspactode los citados datos podra gjercitar los derechos de accesa, rectificacion y cancelacian, en los t@rmincs previstos en laindicada Lay Qrganica 1501888



	1ap: 
	2ap: 
	nombre: 
	sexo: 
	documento: Off
	ndoc: 
	ss: 
	dia: 
	mes: 
	año: 
	np: 
	nm: 
	pv: 
	pais: 
	mn: 
	nc: 
	slt: 
	via: 
	bq: 
	n: 
	bis: 
	esc: 
	p: 
	pt: 
	cp: 
	mpio: 
	pr: 
	tf: 
	solicitud: Off
	causa: 
	1: 
	2: 
	doc1: 
	doc2: 
	3: 
	4: 
	doc3: 
	doc4: 
	5: 
	6: 
	doc5: 
	doc6: 
	dom: Off
	tvia: 
	nvia: 
	bq2: 
	num2: 
	bis2: 
	esc2: 
	ps2: 
	pt2: 
	cp2: 
	mn2: 
	pv2: 
	tf2: 
	lugar: 
	fecha: 
	lugar2: 
	fecha2: 
	og: 


