Ageéncia de I'Habitatge
de Catalunya

Sol-licitud a la mesa de valoracié de situacions d’emergencies economiques i
socials de Catalunya.

1- Dades de la persona sol:-licitant:

Identificacio:
Nom Cognoms NIF/NIE
Sexe Estat civil Data de naixement

[JHome []Dona

Adreca:
Tipus de via (plaga, carrer, etc.) Nom de la via

Numero Bloc Escala Pis Porta

Codi postal Poblacio

Adreca per a notificacions (per emplenar en cas que sigui diferent de les dades d’identificacio):

Teléfon fix Teléfon mobil Adreca electronica

Dades economiques:
Quina és la vostra situacio laboral? [] Actiufiva [] Aturat/ada [] Pensionista [] Altres:

Teniu aprovat cap ajut o prestacio? [] Si [[] No Quin:

[ si, autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6 Signatura:
] No autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6

2- Dades personals i economigues de la resta de la unitat de convivencia (més grans de 16 anys):

Dades de la primera persona convivent:
Nom Cognoms NIF/NIE

Parentiu Data de naixement

Quina és la vostra situacio laboral? [] Actiufiva [] Aturat/ada [] Pensionista [] Altres:

Teniu aprovat cap ajut o prestacio? [] Si [[] No Quin:

] si, autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en l'apartat 6 Signatura:
[] No autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6

Dades de la segona persona convivent:
Nom Cognoms NIF/NIE

Parentiu Data de naixement

Quina és la vostra situacio laboral? [] Actiufiva [] Aturat/ada [] Pensionista [] Altres:

Teniu aprovat cap ajut o prestacio? [] Si [] No Quin:

] si, autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en 'apartat 6 Signatura:
] No autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6

Dades de la tercera persona convivent:
Nom Cognoms NIF/NIE

Parentiu Data de naixement

Quina és la vostra situacio laboral? [] Actiufiva [] Aturat/ada [] Pensionista [] Altres:

Teniu aprovat cap ajut o prestacio? [] Si [] No Quin:
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] si, autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6
] No autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6

Signatura:

Dades de la quarta persona convivent:

Nom Cognoms NIF/NIE
Parentiu Data de naixement

Quina és la vostra situacio laboral? [] Actiufiva [] Aturat/ada [] Pensionista [] Altres:

Teniu aprovat cap ajut o prestacio? [] Si [[] No Quin:

[ si, autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6 Signatura:
] No autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6

Dades de la cinquena persona convivent:

Nom Cognoms NIF/NIE
Parentiu Data de naixement

Quina és la vostra situacio laboral? [] Actiufiva [] Aturat/ada [] Pensionista [] Altres:

Teniu aprovat cap ajut o prestacio? [] Si [] No Quin:

] si, autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en 'apartat 6 Signatura:
[] No autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6

Dades de la sisena persona convivent:

Nom Cognoms NIF/NIE
Parentiu Data de naixement

Quina és la vostra situacio laboral? [] Actiufiva [] Aturat/ada [] Pensionista [] Altres:

Teniu aprovat cap ajut o prestacio? [] Si [[] No Quin:

] si, autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en 'apartat 6 Signatura:
] No autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6

Dades de la setena persona convivent:

Nom Cognoms NIF/NIE
Parentiu Data de naixement

Quina és la vostra situacio laboral? [] Actiufiva [] Aturat/ada [] Pensionista [] Altres:

Teniu aprovat cap ajut o prestacio? [] Si [[] No Quin:

[ si, autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6 Signatura:
] No autoritzo la consulta telematica dels documents detallats en I'apartat 6

3- Dades especifigues a emplenar per I’Administracié local:

Informacio6 referent als serveis socials

Dades referents al/a treballador/a social que ha intervingut en la presentacié de la sol-licitud:

Nom Cognoms Adreca electronica Teléfon
Adreca Poblacio

Informaci6 referent al’lOLH o la Borsa

Dades referents al/a tecnic/a que ha intervingut en la presentacio de la sol-licitud:

Nom Cognoms Adreca electronica Teléfon

Adreca Poblacio




Ageéncia de I'Habitatge
de Catalunya

4- Motius que generen la sol-licitud (se’n pot seleccionar més d’un):

1. Desnonament per deute de rendes de lloguer.
2. Execuci6 hipotecaria o dacio en pagament per deute de quotes d’amortitzacio del préstec.

3. Menors que viuen a I'habitatge en condicions precaries d’higiene, salubritat i/o seguretat.

4. Persones reconegudes com a pacients cronics i/o afectades per malalties greus que resideixen en un habitatge amb
condicions precaries d’higiene i/o de salubritat que agreugen el seu estat de salut.

5. Persones afectades per una ordre de desallotjament per ruina imminent del seu habitatge legal.
6. Dones que es troben en situacié d’exclusié residencial per violéncia masclista.

7. Persones amb discapacitats sobrevingudes o amb empitjorament de les capacitats funcionals en situacié d’exclusio
residencial.

8. Persones emparades per plans de protecci6 internacionals.

9. Persones derivades de la Xarxa d’habitatges d’inserci6 o assimilables.

10. Persones victimes d’assetjament immobiliari.

11. Demandes d’administracions locals d’acord amb els articles 95.6 i 104.h de la Llei 18/2007.

12. Situacions d’exclusié residencial de persones sense llar o sense titol juridic o document legal que acrediti cap dret
sobre I'habitatge, emparades per I'’Administracié actuant per raons d’emergéncia social.

13. Altres
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Documents de tots els membres de la unitat de convivéncia més grans de 16 anys que cal
adjuntar a la sol-licitud

Per valorar aquesta sol-licitud ha d’anar acompanyada de la documentacié que es detalla en aquest punt. Cal presentar-ne
I'original i la fotocopia, o una fotocopia compulsada. Els originals es retornen una vegada confrontats amb les fotocopies
aportades. L’Agéncia pot demanar documentacié complementaria que es consideri pertinent per tramitar I'expedient.

Documentacié comuna:

[0 Declaraci6 responsable i d'acceptacio d'entrada a la mesa de valoracié de la persona sol-licitant (RE-529)

] Informe socioeconomic emés pels serveis socials municipals d’atencié primaria o per serveis especialitzats sobre la
situacié de la unitat de convivencia, en qué constin les dades economiques i socials de la unitat de convivéncia,
informacié complementaria respecte a situacions multiproblematiques, motius de risc o de péerdua de I'habitatge.

] Liibre de familia, si escau.

[] Conveni o senténcia judicial de separacio, que detalli, si escau, l'assignacio de I'habitatge al conjuge que hi viu perd

que no n'és el titular contractual.

Documentacid relativa a ingressos de la unitat de convivéncia :

] Informe de la vida laboral de la persona sol-licitant i de totes les persones en edat laboral que formen la unitat de
convivéncia emes per la Tresoreria de la Seguretat Social. (El podeu obtenir al Tel. 901502050 o http://www-seg.socia.es)

Persones:

[] Contracte laboral i les tres Gltimes nomines, prévies a la sol-licitud, de la persona sol-licitant i de totes les persones en

edat laboral que formen la unitat de convivéncia.

[] Extractes bancaris dels 6 darrers mesos de tots els comptes de queé sigui titular qualsevol dels membres de la unitat de

convivencia.

Documentacio especifica relativa a la perdua de 'habitatge

[0 Per procediments d’execucié hipotecaria: notificacid judicial d’execucié, senténcia judicial o altra documentacié
relativa al procediment judicial. Per les situacions de dacié en pagament, acord o lliurament de I'habitatge.

[0 Per procediments de desnonament per impagament de lloguer: document acreditatiu de la data de llancament,

senténcia judicial o altra documentaci6 relativa al procediment judicial.
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Documentacié especifica relativa a col-lectius o altres fets causants

[0 Informes médics que acreditin la situacié de persones reconegudes com a pacients cronics o afectades per malalties
greus, que resideixen en un habitatge sense condicions higiéniques o de salubritat adequades, fet que provoca que

s'agreugi el seu estat de salut.

Informe emes pels serveis técnics de I'Ajuntament que detalli les patologies o deficiencies de I'habitatge i les
afectacions de condicions d’habitabilitat, seguretat, higiene o salubritat.
Ordre de desallotjament per ruina imminent.

En casos de violencia masclista, els mitjans de prova necessaris, segons la Llei 5/2008, del dret de les dones a

eradicar la violéncia masclista.

Per situacions de persones emparades en el Pla de Proteccid Internacional de Catalunya, la demanda justificada de
la Direccié General d’Immigracié o I'informe social emés per I'esmentada Direccié o per qualsevol altra administracié

competent en la matéria.
] Altres informes o certificats oficials que acreditin qualsevol dels requisits especifics.

O Oog o

6- Documentaci6 del sol-licitant i de la resta de membres de la unitat de convivéncia majors de 16
anys susceptible de consultada telematica per altres administracions publiques.

En el cas de no signar l'autoritzacio o denegar les consultes, hauran de presentar la documentacio detallada a continuacio.
Documentacié comuna:
[0 DNloNIE vii ent de la iersona sol-licitant i de totes les persones que formen la unitat de conviveéncia. (Direcci6 General

de la Policia)
] Certificat de convivéncia emeés per I'Ajuntament. (Padré municipal d’habitants)

Documentaci6 relativa a ingressos de la unitat de convivéncia :

[0 Declaracié de I''RPF del darrer exercici, dels membres de la unitat de convivéncia amb obligacié de presentar-la.
(Agéncia Estatal de '’Administraci6 Tributaria)

[0 En cas de persones en situacié d’atur, resolucid/certificat de prestacié que en detalli I'import i el periode de
cobrament. (Servei d'Ocupacié de Catalunya i Servicio Estatal de Empleo PUblico)

[0 En cas de persones beneficiaries d'ajuts, prestacions o pensions, certificats o resolucions que acreditin la percepcié

d'una pensié o ajut emes per I'INSS o per I'organ gestor que en detalli I'import i el periode de cobrament. (Institut
Nacional de la Seguretat Social)

[0 certificats cadastrals o nota simple del registre de la propietat que acreditin que tots els membres de la unitat de
convivéncia majors d’'edat no sén propietaris ni titulars d’'altres drets reals d'Us o gaudi de cap habitatge. (Direccio

General del Cadastre i Registre de la Propietat)

Documentacié especifica relativa a col-lectius o altres fets causants

[0 certificats de discapacitat i/o mobilitat reduida que superin el grau del 33%, de qualsevol dels membres de la unitat
de convivéncia.** (Secretaria d’Inclusié Social i Promoci6 de I'Autonomia Personal del Departament de Benestar i Familia)

Persones:

**Les persones que tinguin reconeguda una pensi6é de la Seguretat Social per incapacitat permanent en el grau de total, absoluta o de
gran invalidesa o que tinguin reconeguda una pensié de Classes Passives per jubilacié o retir d'incapacitat permanent per al servei o
inutilitat, es consideren afectades per una discapacitat en grau igual al 33 % a tots els efectes i el document que acredita aquesta
circumstancia és la resolucié de I'INSS o de Classes passives, per tant no cal que sol-licitin el reconeixement de discapacitat.

Manifesto:

Com a sol-licitant, i també en nom del conjunt de membres que composen aquesta unitat de convivéncia, per a la qual es
demana I'atencid i valoracid del seu cas en la “la mesa de valoracid per a situacions d'emergéncies economiques i socials
de Catalunya“, que som coneixedors que des de I'Agencia de I'Habitatge de Catalunya es podem demanar als Serveis
socials d'atencid primaria corresponents la informacié social complementaria per avaluar el seu cas i les circumstancies
concurrents a la situacio d’exclusio o contrastar amb ells la informacié que se’'ns ha facilitat de forma conjunta amb aquesta
sol-licitud

Sol-licito:
L’admissid de la sol-licitud per a la mesa de valoracié de situacions d’emergéncies economiques i socials de Catalunya

Localitat i data

Signatura de la persona sol-licitant

AGENCIA DE L’HABITATGE DE CATALUNYA

D’acord amb [l'article 5 de la Llei organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de caracter personal, us informem que, amb la finalitat de
tramitar la vostra sol-licitud, les dades de caracter personal s’inclouen en el fitxer “Adjudicaci6 i altres formes de transmissié d'habitatge amb protecci6 oficial”,
regulat mitjancant Ordre TES/173/2014 de 2 de juny, per la qual es regulen els fitxers de dades de caracter personal gestionats per I'’Agéncia de I'Habitatge
de Catalunya (DOGC nim. 6641, de 11.06.2014). Les vostres dades personals es poden comunicar a les autoritats de control pertinents.

Podeu exercir els drets d'accés, rectificacio, cancel-laci6 i oposicié davant el responsable del fitxer, ’Agéncia de I'Habitatge de Catalunya (Area TIC), al carrer
Diputaci6, num. 92, 2a planta, Barcelona (08015), mitjancant una comunicacié escrita, a la qual haureu d’adjuntar una copia del DNI.




Ageéncia de I'Habitatge
de Catalunya

REQUERIMENT DE DOCUMENTACIO PRESENCIAL:

La persona que subscriu aquesta sol-licitud reconeix que no s’adjunten els documents exigits per a poder completar la
sol-licitud, que s’assenyalen amb un cercle i s’indiquen en el quadre amb el namero de convivent a qui
correspon o amb una “s” si correspon ala persona sol-licitant.

D’acord amb l'article 71 de la Llei 30/1992, disposa d’'un termini de 10 dies a comptar des de la presentacié d’aquesta
sol-licitud per completar la documentacié que manca, amb l'advertiment que si aixi no ho fa es desistira de la seva

pretensid i es dictara la corresponent resolucié d'arxiu de conformitat amb I'article 42 de la Llei 30/1992.

Localitat i data:

Signatura requeriment documentacio presencial

(|
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! Agencia de I'Habitatge

de Catalunya

Declaracio responsable i d'acceptacio d'entrada a la mesa de valoracié de la persona
sol-licitant

Dades de la persona sol-licitant

Cognoms i nom Num. de DNI [] NIE []
Adreca Codi postal
Poblacio
Adreca electronica Teléfon fix Teléfon mobil
Declaro:

1. Que els ingressos economics mensuals de la meva unitat familiar sén de euros i que

provenen de

2. Que jo i la meva familia o unitat de convivéncia tenim disponibilitat al canvi del municipi de residéncia
per afavorir la cerca d'un habitatge adequat:

[ si [0 No Municipis preferents:

3. Que en cas de no poder valorar favorablement la meva sol-licitud per manca d’habitatge adequat
disponible, consento que I'Agéncia de I'Habitatge de Catalunya amb la present sol-licitud i
documentacioé annexada pugui valorar I'atorgament d'altres prestacions, ajuts o subvencions per evitar
la situaci6 d’exclusio residencial.

4. Que en el cas d'estar en un procés de desnonament 0 execucié hipotecaria, autoritzo a I'’Agéncia de
'Habitatge de Catalunya, a les entitats col-laboradores de I'Agéncia i a I'administracié local de
referéncia a dirigir-se a la part demandant i a d’altres entitats i instancies que resultin pertinents, amb
I'objecte de vetllar pel dret a I'habitatge i si s'escau fer una proposta d’'acord entre les parts.

5. Que nijo ni cap altre membre de la unitat de convivéncia som propietaris de cap altre habitatge o que
sent-ne, no en disposem de I'Gs i gaudi.

6. Que en cas que es resolgui favorablement aquesta sol-licitud, accepto I'adjudicacié d'un habitatge, i
que estic informat/ada que la renuncia de forma injustificada a I'adjudicacié d'un habitatge
d’emergéncia social impedeixen futures valoracions en un termini de 5 anys.

7. Que em comprometo a aportar els documents necessaris per la valoracié de la sol-licitud i que son
certes totes les dades consignades en aquesta i en els documents aportats, aixi com les facilitades als
professionals que intervenen en I'elaboracié d’informes per a la resolucié que correspongui de la
sol-licitud. Estic assabentat/ada que la falsedat o ocultaci6 de dades podria deixar sense efecte la
present sol-licitud i les possibles resolucions que se’n derivin.

8.  Que estic informat/da del contingut de I'apartat de comunicacié que consta en aquesta sol-licitud.

Localitat i data

Signatura

D’acord amb I'article 5 de la Llei organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de caracter personal, us informem que, amb la
finalitat de tramitar la vostra sol-licitud, les dades de caracter personal s’inclouen en el fitxer “Adjudicacié i altres formes de transmissié
d'habitatge amb protecci6 oficial” regulat mitjangant Ordre TES/173/2014 de 2 de juny, per la qual es regulen els fitxers de dades de caracter
personal gestionats per I'’Agéncia de I'Habitatge de Catalunya (DOGC num. 6641, de 11.06.2014). Les vostres dades personals es poden
comunicar a les autoritats de control pertinents.

Podeu exercir els drets d’accés, rectificacio, cancel-lacié i oposicié davant el responsable del fitxer, 'Agéncia de I'Habitatge de Catalunya (Area
TIC), carrer Diputaci6, num. 92, 2a planta, Barcelona (08015), mitjangant una comunicacié escrita, a la qual haureu d’adjuntar una copia del DNI.
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