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V. FINANCIACION DE LAS FUNCIONES Y ACTIVIDADES ATRIBUIDAS A
LAS MUTUAS DE ACCIDENTES DE TRABAJO Y ENFERMEDADES PROFE-
SIONALES DE LA SEGURIDAD SOCIAL EN RELACION CON LA COBERTURA

DE LA PRESTACION ECONOMICA DE INCAPACIDAD TEMPORAL

(Articulo 20.2).

Para los trabajadores por cuenta propia incluidos en

el Régimen Especial Agrario de la Seguridad Social.

Por contingencias comunes ..................
Por contingencias profesionales ............

Pesetas/mes Euros/mes
2.059 12,37
468 2,81

VI. CoTizACION POR ASISTENCIA SANITARIA EN SUPUESTOS

ESPECIALES

(Articulo 23).

a) Cuota asistencia médico-far
macéutica por enfermedad
COMUN .o

Cuota asistencia médico-farmacéuti-
ca por accidente de trabajo y
enfermedad profesional ............

b) Supuestos contemplados en el articu-

lo b4 de la Ley 37/1988, de 28 de
diciembre, de Presupuestos Genera-
les del Estado para 1989.

Cuota de asistencia médico-farmacéu-
tica y de servicios sociales .........
¢) Asistencia sanitaria en favor de tra-
bajadores emigrantes y sus familias

residentes en territorio nacional.

Cuotamensual ............cc..coeeiin.

Reintegro del Ministerio de Trabajo y
Asuntos Sociales a cargo del tra-
bajador ...,

Pesetas/mes Euros/mes
12.536 75,34
671 4,03
6.382 38,36
8.042 48,33
1.219 7,33

VII. CoTizACION EN LOS SUPUESTOS DE CONTRATOS

A TIEMPO PARCIAL

(Articulo 29).

Tope minimo por hora: 419 pesetas (2,52 euros).

(Articulo 31). Bases minimas por horas.

Base Base
Grupo minima minima
de Categorias profesionales por hora por hora
cotizacién — —
Pesetas Euros
1 |Ingenieros y licenciados. Personal de
alta direccion no incluido en el arti-
culo 1.3.c) del Estatuto de los
Trabajadores ...............ocoevevnenes 627 3,77
2 |Ingenieros técnicos, Peritos y Ayudantes
titulados ... 520 3,13
3 |Jefes administrativos y de taller ......... 453 2,72
4 |Ayudantes no titulados ................... 419 2,52
5 |Oficiales administrativos ................. 419 2,62

Base Base
Grupo minima minima
de Categorias profesionales por hora por hora
cotizacion| — —
Pesetas Euros
6 |Subalternos .............cooiiiiiiii, 419 2,62
7 |Auxiliares administrativos ................ 419 2,52
8 |Oficiales de primeray segunda .......... 419 2,52
9 |Oficiales de tercera y Especialistas ..... 419 2,52
10 |Trabajadores mayores de dieciocho
afnos no cualificados .................. 419 2,62
11 |Trabajadores menores de dieciocho
anos, cualquiera que sea su categoria
profesional ..................oooeiinin. 419 2,52

VIIl.  CoOTIZACION EN LOS CONTRATOS PARA LA FORMACION
Y DE APRENDIZAJE

(Articulo 35). Determinacion de las cuotas.

Ptas./mes | Euros/mes

a) Cotizacion a la Seguridad Social:
Contratos para la formacidn:

Por contingencias comunes ............... 4855 | 29,18

A cargo del empresario .................. 4048 | 24,33

A cargo del trabajador ................... 807 4,85
Contratos de aprendizaje:

Por contingencias comunes ............... 3.963 | 23,82

A cargo del empresario .................. 3.305 | 19,86

A cargo del trabajador ................... 658 3,95

Para ambas modalidades de contratos:
Por contingencias profesionales a cargo

del empresario ............cocoiiiiiinn. 557 3,35
Por incapacidad temporal ............... 312 1,88
Por incapacidad permanente y muerte
Y SUPEIVIVENCIA ....ovvviviiininnnen, 245 1,47
b) Cuota del Fondo de Garantia Salarial, a cargo
delempresario ..............ccooeeeiiiinin.n. 310 1,86
c) Cuota por Formacion Profesional ............ 171 1,03
A cargo del empresario .................. 148 0,89
A cargo del trabajador ................... 23 0,14

2157 RESOLUCION de 11 de enero de 2001, de
la Direccion General de la Tesoreria General
de la Seguridad Social, por la que se aprueban
los modelos normalizados para la afiliacion
a la Seguridad Social y altas, bajas y varia-
ciones de datos de trabajadores por cuenta
ajena o asimilados en el régimen correspon-
diente de la misma.

El Reglamento General sobre Inscripcion de Empresas
y Afiliacién, Altas, Bajas y Variaciones de Datos de Tra-
bajadores en la Seguridad Social, aprobado por el Real
Decreto 84/1996, de 26 de enero, en su disposicion
adicional quinta habilita a la Direccién General de la Teso-
reria General de la Seguridad Social para establecer v,
en su caso, modificar el modelaje necesario para la apli-
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cacion de ese Reglamento, asi como para dictar las ins-
trucciones pertinentes para la implantaciéon y cumplimen-
tacién de dicho modelaje.

A su vez y con posterioridad, el Real Decreto
1465/1999, de 17 de septiembre, establece criterios
de imagen institucional y regula la producciéon documen-
tal y el material impreso de la Administracién General
del Estado, determinado en su articulo 1 que lo dispuesto
en el mismo es directamente aplicable a las Entidades
Gestoras y Tesoreria General de la Seguridad Social.

A ese respecto, el capitulo Il de dicho Real Decreto
contiene las normas a las que habra de ajustarse la for-
malizacion y confeccion de documentos y su capitulo IV
regula el material impreso, determinado, entre otros
extremos, el contenido de los modelos normalizados de
solicitud y creando el catdlogo de tales modelos para
todo el ambito de la Administracion General del Estado,
incluidas las Entidades Gestoras y la Tesoreria General
de la Seguridad Social, a gestionar por el Ministerio de
Administraciones Publicas, lo que ha sido desarrollado
a través de la Orden del titular de ese Ministerio, de
fecha 27 de septiembre de 1999.

En razén a lo que antecede, resulta ahora necesario
que por esta Direccion General de la Tesoreria General
de la Seguridad Social, en uso de la habilitacion conferida
por la citada disposicién adicional quinta del Reglamento
General sobre Inscripcion de Empresas y Afiliacion, Altas,
Bajas y Variaciones de Datos de Trabajadores en la Segu-
ridad Social, se aprueben los modelos normalizados
correspondientes al &mbito de su gestion en tales mate-
rias, debidamente adaptados a las prescripciones y pro-
cedimientos establecidos en el citado Real Decreto
1465/1999, de 17 de septiembre, y en la Orden de
desarrollo del mismo, de 27 de septiembre de 1999,
del Ministro de Administraciones Publicas.

En ese sentido, mediante la presente Resolucién y
por razones de urgencia en su implantacion y utilizacién,
se aprueban determinados modelos, concretamente los
relativos a la solicitud de afiliacién a la Seguridad Social,
asignacion de numero de Seguridad Social y variacién
de datos (TA.1), documento de afiliacién a la Seguridad
Social (TA.1/1) y solicitud de alta, baja o variacién de
datos del trabajador por cuenta ajena o asimilado en
el correspondiente Régimen de la Seguridad Social
(TA.2/S).

En su virtud, y de acuerdo con las atribuciones que
tiene conferidas, esta Direccién General de la Tesoreria
General de la Seguridad Social resuelve:

Primero.—Se aprueban los modelos de solicitud de
afiliacion a la Seguridad Social, asignacién de numero
de Seguridad Social y variacién de datos —TA.1—, docu-
mento de afiliacién a la Seguridad Social —TA.1/1—y
solicitud de alta, baja o variacién de datos del trabajador
por cuenta ajena o asimilado en el correspondiente Régi-
men de la Seguridad Social —TA.2/S—, que se acom-
pafan como anexos |, Il y lll de la presente Resolucién,
junto con las instrucciones para la cumplimentacion, en
su caso, y las correspondientes hojas de especificaciones
técnicas para la impresion.

El modelo de documento de afiliacién a la Seguridad
Social, TA.1/1, recogido en el anexo Il, se aprueba en
un doble formato, diferencidandose uno de otro por la
incorporacién o no de un chip electrénico.

Segundo.—Los modelos TA.1, TA.1/1 y TA.2/S que
se aprueban por la presente Resolucién seran editados
por la Tesoreria General de la Seguridad Social, por sus
propios medios o mediante contrataciéon externa, y se
facilitaran gratuitamente a los interesados por las Direc-
ciones Provinciales de dicha Tesoreria y Administracio-
nes de las mismas, asi como por las Direcciones Pro-
vinciales del Instituto Social de la Marina.

Tercero.—Los modelos de solicitud de afiliacién a la
Seguridad Social, asignacion de numero de Seguridad
Social y variacion de datos —TA.1— y de solicitud de
alta, baja o variacion de datos del trabajador por cuenta
ajena o asimilado en el correspondiente Régimen de
la Seguridad Social —=TA.2/S—, a que se refiere esta Reso-
lucién, deberan ser utilizados por los interesados a partir
del dia siguiente al de la publicacién de la misma en
el «Boletin Oficial del Estadon».

Instruccién adicional.—La validez de los actuales docu-
mentos de afiliacion a la Seguridad Social, TA.1/1, no
se vera afectada por la entrada en vigor del nuevo modelo
aprobado al efecto por esta Resolucién, en su doble
formato.

Madrid, 11 de enero de 2001.—El Director general,
Francisco Gémez Ferreiro.
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' MINISTERIO AN
DETRABAJO ANEXO 1 [ ] TESORERIA GENERAL
Y ASUNTOS SOCIALES L DE LA SEGURIDAD SOCIAL

N o B e el B
| - B - |

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

1. DATOS DEL SOLICITANTE

1.1 PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE 1.2 SEXO
1.3 TIPO DE DOCUMENTOQ IDENTIFICATIVO (Marque con una *X") 1.4 N° DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO 1.5 NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL
‘
| oni| | TARJETA DE EXTRANJERO: | | PASAPORTE: ] | i i
— FECHA DE NACIMIENTO NOMBRE DEL PADRE NOMBRE DE LA MADRE
[omre[ ] mesre[ Jamre[ ] ] |
LUGAR O MUNICIPIO DE NACIMIENTO PROVINCIA DE NACIMIENTO PAIS DE NACIMIENTO
1.6 GRADO DE MINUSVALIA NACIONALIDAD 1.7 APELLIDO DE SOLTERA (Sélo nacionales Unién Europea excepto Espaia)
O TIPODEVIA  NOMBRE DE LA VIA PUBLICA BLOQUE NUM. BIS ESCAL. PISO PUERTA CPOSTAL
g| | | [ (N I | |
S MUNICIPIO / ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO PROVINCIA TELEFONG
«

2. DATOS RELATIVOS A LA SOLICITUD (Marque con “X” la opcidn correcta)

AFILIACION A LA SEGURIDAD SOCIAL @ ASIGNACION NUMERO DE SEGURIDAD SQCIAL "’D VARIACION DE DATOS &

2.1 CAUSA DE LA VARIACION DE DATOS

A esta solicitud se acompanan los siguientes documentos:

ADVERTENCIA:
En tas Comunidades Auténomas 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 fugar de Notificacion el interesado/a sefiala como domicilio preferente: El indicado en datos del solicitante —@ D El indicado a mntinuacién,—.D

Ejemplar para la Tesoreria General de la Seguridad Social

TIPO DE VIA NOMBRE DE LA Via PUBLICA |BLOQUE NUM. BIS ESCAL. PISO PUERTA C.POSTAL
MUNICIPIO / ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO PROVINCIA TELEFONO
LUGAR, FECHA Y FIRMA DEL SOLICITANTE ! LUGAR, FECHA Y FIRMA DEL/DE LA O/A ‘
Lugar: Fecha: y Lugar: Fecha:
i
| |
\
|
{ Firma Firma

ORGANO Al QUE SE DIRIGE LA SOLICITUD: DIRECCION PROVINCIAL O ADMINISTRACIONDE LA 1. G. S. 8. L

TA.1
(10-2000)

El plazo méximo para dictar y notificar lar sobre la pi d sera de cuarenta y cinco dias contados a partir de la fecha de su presentacién. Transcurrido gl citado
piazo sin que recaiga resolucién expresa, la solicitud podra entenderse estimada, Io que se comunica a efectos de lo establecido en el articuio 42.4 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre,
de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Coman.

PROTECCION DE DATOS.- A s efectos previstos en el articulo 5 de la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre (B.O.E. del 14-12-1999), de proteccion de datos de caracter personal, se le
informa que los datos consignados en el presente madelo seran incarporados al Fichero General de Afiliacién, regulado por la Ordende 27-07-1994, madificada por la Orden de 26-03-1999.
Respectode los citados datos podrd ejercitar los derechos de acceso, rectificacion y cancelacion, en los términos pravistos en la indiceda Ley Orgénica 15/1999.
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DETRABAJO
Y ASUNTOS SOCIALES

o o N R ]
L _ - B i _

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

TESORERIA GENERAL

MINISTERIO _-
[ ]
[ DE LA SEGURIDAD SOCIAL

1. DATOS DEL SOLICITANTE

1.1 PRIMER APELLIDO s ) [ |SEGUNDO APELLIDO | |NOMBRE [ i1.2 SEXO
1.3 TIPQ DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO (Marque can una "X’} 1.4 N° DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO 1.5 NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL
[D.N.I.: D TARJETA DE EXTRANJERO: D PASAPORTE: D J [

— FECHA DE NAGIMIENTO NOMBRE DEL PADRE NOMBRE DE LA MADRE .
[oare[ | mesre[ | oef 1] | | |
LUGAR O MUNICIPIO DE NACIMIENTO PROVINCIA DE NACIMIENTO PAIS DE NACIMIENTO

]
{ I | |
1.6 GRADO DE MINUSVALIA NACIONALIDAD 1.7 APELLIDO DE SOLTERA (Sélo nacionales Unién Europea excepto Esparia)
i [
; ] | |
Q TPODEVIA NOMBRE DE LA ViA PUBLICA BLOQUE NUM. BIS . ESCAL. PISO_ PUERTA C.POSTAL
3 ;
% i [
& MUNICIPIO / ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO PROVINCIA TELEFONO 7
)

2. DATOS RELATIVOS A LA SOLICITUD (Marque con “X” la opcién correcta)

AFILIACION A LA SEGURIDAD SOCIAL ,—0[ ‘ _ASIGNACION NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL |—Q[ | VARIACION DE DATOS F‘D

2.1 CAUSA DE LA VARIACION DE DATOS o
[
A esta solicitud se acomparnian los siguientes documentos:

ADVERTENCIA:
En las Comunidades Auténomas con lengua cooficial, existe a su disposicion este impreso redactado en lengua vemacula.

Ejemplar para el interesado

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

A efectos de lugar de Notificacién el interesado/a sefiala como domicilia preferente: __El indicado en datos del solicitante @ D El indicado a continuacion ,——0[:]
TIPO DE VIA NOMBRE DE LA VIA PUBLICA L . BLOQUE] NUOM. BIS ESCAL. PISO PUERTA C.POSTAL
\ | 0 I N I |
MUNICIFIO / ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO | ‘PROVINCIA TELEFONO
LUGAR, FECHA Y FIRMA DEL SOLICITANTE LUGAR, FECHA Y FIRMA DEL/DE LA O/A, CUANDO P! ZY
Lugar: Fecha: Lugar: Fecha:
Firma Firma

ORGANO AL QUE SE DIRIGE LA SOLICITUD: DIRECCION PROVINCIAL O ADMINISTRACIONDE LA T. G. S. S. L

TAA

(10-2000)

£l plaza méximo para dictar y notificar la resolucion sobre la presente solicitud sera de cuarenta y cinco dias contados a partir de la fecha de su presentacién. Transcurrido el citado
plazo sin que recaiga resolucién expresa, la solicitud podra entenderse estimada, lo que se comunica a efectos de lo establecido en el articulo 42.4 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre,
de Régimen Jurfdico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun.

PROTECCION DE DATOS.- A Ios efectos previstos en el articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre (B.O.E. del 14-12-1999), de protecci6n de datos de caracter personal, se le
informa que los datos consignados en el presente modelo seran incorporados al Fichero General de Afiliacién, regulado por la Orden de 27-07-1994, modificada por la Orden de 26-03-1999.
Respectode los citados datos podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacion y cancelacion, enlos términos previstos en la indicada Ley Organica 15/1999.
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INSTRUCCIONES PARA CUMPLIMENTAR EL MODELO

GENERALES

- El documento debera cumplimentarse a maquina o con letras maytsculas, sin enmiendas ni tachaduras.

ESPECIFICAS

1. DATOS DEIDENTIFICACION DEL SOLICITANTE

1.1-Apellidosy Nombre: Seindicaran los apellidos y el nombre completos del solicitante.

1.2-Sexo: Indicar H (hombre) o M (mujer).

1.3-Tipo de Documento Identificativo: Marque con una “X”: Documento Nacional de Identidad -DNI-, Tarjeta de
Extranjero o Pasaporte.

1.4- Nimero del Documento Identificativo: Se reflejara el nimero del documento identificativo, si se trata de
Tarjeta de Extranjero se anotara el Numero de Identificacion de Extranjero (N.LE.).

1.5-Namero de Seguridad Social: En el supuesto de tratarse de una solicitud de variacion de datos, se anotara el
numero de Seguridad Social o Numero de Afiliacion del trabajador/a.

1.6- Grado de minusvalia: Si el solicitante es minusvalido, se anotara el grado de minusvalia de conformidad con
el certificado de la valoracion efectuado por el IMSERSO o por el organismo competente de la Comunidad
Auténoma.

1.7- Apellido de soltera: Este dato, sélo se cumplimentara en el supuesto de nacionales de los paises de la Unién
Europea, en los casos que proceda, con excepcion de las espafiolas.

1.8-Domicilio:

Tipo de via: Se indicara la denominacion que a la misma corresponda (Calle, Plaza, Camino, Pasaje, etc.)
Nombre de la via ptiblica: Se anotara el nombre completo de la misma, sin abreviaturas.
Municipio/Entidad de ambito territorial inferior al Municipio: Se consignara la denominacién del
Municipio y, de ser otra Entidad inferior al mismo, se indicara su denominacion (concejos, pedanias, aldeas,
barrios, parroquias, caserios, etc.), cuando sea necesario para su correcta identificaciéon. Las
denominaciones, se escribiran completas y sin abreviaturas.

2.1- Causa de la Variacién de datos: En el supuesto de Variacion de Datos, indicar brevemente la causa de la
misma, reflejando ademas dicha variacion en el apartado/s correspondiente/s de la solicitud. El resto de los
apartados de la solicitud no se cumplimentaran, excepto, los apartados 1.1,1.3,1.4 y1.5.

Documento identificativo: D.N.I., Tarjeta de Extranjero o Pasaporte.
En su caso, certificado acreditativo del grado de minusvalia.
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HOJA DE ESPECIFICACIONES TECNICAS PARA LA IMPRESION

DESCRIPCION DEL MODELO
|

| DENOMINACION DEL MODELO: SOLICITUD DE AFIL’IACION A LA SEGURIDAD SOCIAL,

| ASIGNACION DE NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL Y
VARIACION DE DATOS

SIGNATURA: TA.1

AMBITO: TODO EL TERRITORIO NACIONAL

CARACTERISTICAS DEL PAPEL

12 HOJA 22 HOJA

FORMATO: 210 X 297 mm. Impresién por anverso 210 X 297 mm. Impresion por anverso
y reverso (Instrucciones).

PESO: 56 gr. 57 gr.

COLOR: BLANCO BLANCO

CALIDAD: Autocopiativo de trazo negro LITOS MEDIA SATINACION

RELLENOS Y | IDENTICOS AL DISERO IDENTICOS AL DISENO

CONTORNOS: A

CARACTERISTICAS TIPOGRAFICAS

COLORDE  MALVA (PANTONE 263 CVC al 70%)
LAS TINTAS: PANTONE 265 CVC al 70%
NEGRO Y PANTONE Hexachrome Black CVC al 25 %

LOGOTIPO DE TESORERIA: ROJO PANTONE 185 CVC

ESCUDO CONSTITUCIONAL: POR CUATRICOMIA:
NEGRO (100 %), ROJO (PANTONE 186),
PLATA (PANTONE 877), ORO (PANTONE
872), VERDE (PANTONE 3415), AZUL
(PANTONE 2935), PURPURA (PANTONE
218), GRANADA (PANTONE 1345)

TIPOGRAFIA: Igual o similar al prototipo.
ENCOLADO: encolado americano en la cabecera del modelo.

TROQUELADO Y PERFORACIONES: Trepado separador entre el encolado y el modelo.
EDICION: Centralizada.

OBSERVACIONES: La posicion de los campos de cumplimentacién de datos debera estar situada
a sextos de pulgada a partir del arranque superior del documento. Asimismo el
inicioy fin de cada campo de cumplimentacién de datos debera estar situado
a multiplos de picas desde el arranque izquierdo del documento.

La 1@ hoja deberd llevar en el lateral derecho: Ejemplar para la Tesoreria Gene-
ral de la Seguridad Social y la 22 hoja debera llevar en el lateral derecho: Ejem-
plar para el interesado.

AUTORIZA Y CORRIGE PRUEBAS: Subdireccion General de Recursos Econémicos.
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ANEXO II

s B

| ]
MINISTERIO A .
DE Bl TESORERIA GENERAL
[ 4 DE LA SEGURIDAD SOCIAL

* | PRIMER APELLIDO

SEGUNDO APELLIDO

| N"SEGURIDAD SOCIAL

‘ D.NA/NLE. ‘

TAM

e . A ——.

DOCUMENTO DE AFILIACION A LA SEGURIDAD SOCIAL

medidas: 86 x 56 mm
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HOJA DE ESPECIFICACIONES TECNICAS PARA LA IMPRESION

DESCRIPCION DEL MODELO

DENOMINACION DEL MODELO: TARJETA NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL
SIGNATURA: TA.1/1
AMBITO: TODO EL TERRITORIO NACIONAL

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO

FORMATO: Deben cumplir las NORMAS ISO:
7816-1, 7816-2, 7816-3 sobre Tarjeta de identificacion. Tarjeta con circuitos in-
tegrados con contactos.
7810 sobre Tarjeta de identificacion. Caracteristicas Fisicas.
7811-1, 7811-2, 7811-4, 7811-5, 7811-6 sobre Tarjeta de identificacion.
Técnica de registro.
10373 Tarjeta de identificacion. Método de ensayo.

CARACTERiST!CAS TIPOGRAFICAS

COLOR DE * ROJO PANTONE MATCHING SYSTEM CUCHE 185, al 100%
LAS TINTAS: * AMARILLO PANTONE MATCHING SYSTEM CUCHE 116 al 100 %
* NEGRO HEXACROME PANTONE MATCHING SYSTEM CUCHE al 12 %
(linea superior)
* GRIS PANTONE 424 al 100 % (2 lineas)
LOGOTIPO DE TESORERIA: ROJO PANTONE 185 CVC
ESCUDO CONSTITUCIONAL: NEGRO (100 %), ROJO (PANTONE 186),
PLATA (PANTONE 877), ORO (PANTONE
872), VERDE (PANTONE 3415), AZUL
(PANTONE 2935), PURPURA (PANTONE
218), GRANADA (PANTONE 1345)

CHIP: SEGUN CARACTERISTICAS TECNICAS QUE SE DETERMINEN

TIPOGRAFIA: IGUAL O SIMILAR AL PROTOTIPO
TROQUELADO Y PERFORACIONES:

EDICION: CENTRALIZADA
AUTORIZA Y CORRIGE PRUEBAS: Subdireccion General de Recursos Econédmicos.




BOE nim. 27 Miércoles 31 enero 2001 3751

ANEXO 11

[ ]
MINISTERIO r—
DE TRABAJO [ ] TESORER(A GENERAL
Y - DE LA SEGURIDAD SOCIAL
ASUNTOS SOCIALES
[ -
NOMBRE \
‘ PRIMER APELLIDO
|
SEGUNDO APELLIDO
= | N°SEGURIDAD SOCIAL D.N.L/NIE. . |
= : i
i

DOCUMENTO DE AFILIACION A LA SEGURIDAD SOCIAL

medidas: 86 x 56 mm
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HOJA DE ESPECIFICACIONES TECNICAS PARA LA IMPRESION

DESCRIPCION DEL MODELO

DENOMINACION DEL MODELO: TARJETA NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL
SIGNATURA: TA.1/1

AMBITO: TODO EL TERRITORIO NACIONAL

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO

FORMATO: TARJETA de 86 X 56 mm. Troquelada segun ejemplo adjunto sin incorporar
la signatura

PESO: 15 gr.

COLOR: BLANCO

CALIDAD: LITOS MEDIA SATINACION

RELLENOS Y

CONTORNOS: IDENTICOS AL DISENO

CARACTERISTICAS TIPOGRAFICAS

COLOR DE * ROJO PANTONE MATCHING SYSTEM CUCHE 185, al 100%

' LAS TINTAS: * AMARILLO PANTONE MATCHING SYSTEM CUCHE 116 al 100 %

* NEGRO HEXACROME PANTONE MATCHING SYSTEM CUCHE al 12 %
(linea superior)

* GRIS PANTONE 424 al 100 % (2 lineas)
LOGOTIPO DE TESORERIA: ROJO PANTONE 185 CVC
ESCUDO CONSTITUCIONAL: NEGRO (100 %), ROJO (PANTONE 186),
PLATA (PANTONE 877), ORO (PANTONE
872), VERDE (PANTONE 3415), AZUL

(PANTONE 2935), PURPURA (PANTONE
218), GRANADA (PANTONE 1345)

TIPOGRAFIA: IGUAL O SIMILAR AL PROTOTIPO

EDICION: CENTRALIZADA
AUTORIZA Y CORRIGE PRUEBAS: Subdireccién General de Recursos Econémicos
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MINISTERIO —-
DE TRABAJO || TESORERIA GENERAL
Y ASUNTOS SOCIALES ANEXO III 4 DE LA SEGURIDAD SOCIAL

| L N
- B B

SOLICITUD DE: ALTA, BAJA O VARIACION DE DATOS DEL TRABAJADOR POR CUENTA AJENA O ASIMILADO

1. DATOS DEL AFILIADO/A

—
]

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL
FECHA DE NACIMIENTO M 0S%DR 1.2 TIPO DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO i 1.3 N° OE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO
Dia Mes; | D.NLL:: TARJETA DE EXTRANJERO: PASAPORTE. |
P T ™ . o ] ]
° WOEM  NOMBRE DE LA Via PUBLICA BLOQUE NUM, BIS ESCAL. PISO PUERTA COD. POSTAL
g1l [ I
§ MUNICIPIO / ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO PROVINCIA TELEFONO |
2, DATOS RELATIVOS A LA SOLICITUD (Marque con “X" la opcién correcta)

FECHA DE ALTA/BAJA/VARIACION DE DATOS
ot | Mes| | s ]

CODIGO CUENTA COTIZACION (C.C.C)

2.1 CAUSA DEL ALTA/BAJA/VARIACION DE DATOS

VARIACION

‘ALTAD BA“"D DE DATOS [:\]

3. DATOS DE LA EMPRESA SOLICITANTE
RAZON SOCIAL DEL EMPRESARIO COLECTIVO O NOMBRE Y APELLIDOS DEL EMPRESARIO/A INDIVIDUAL

3.1 REGIMEN/ SISTEMA ESPECIAL

DOMICILIO

4. DATOS LABORALES Y DE SEGURIDAD SOCIAL
4.1 CONTRATQ DE TRABAJO

4.1.1CODIGO  4.1.2. FECHA DE INICIO DEL CONTRATO DE TRABAJO 4.1.3 CAUSA ALTA SUCESIVA _ 4.1.4 EMPRESA DE ORIGEN DEL CONTRATO
. |oia e Mes o) anore[
< - -
% 4.2 TRABAJADORES/AS CON EXCLUSIONES DE COTIZACION 4.3 RELACION LABORAL DE CARACTER ESPECIAL
b |
&
l;l 44 GRUPOCOT. 45 EPIGRAFE AT/EP 4.6 C.C.C. o N®§.8. DEL EMPRESARIO USUARIO 4.7 IDENTIFICACION DE LA EMBARCACION | 4.3.1 ENTIDAD DE ACCIDENTE DE TRABAJQ 4.32 OPCIONITICC
2 |
< 4.8 INDIQUE S| EL TRABAJADOR/A SE ENCUENTRA EN SITUACION DE:

DESEMPLEADO/A DESEMPLEADO/A MUJER EXCLUSION PRIMER/A TRABAJADOR/A
:::E?AE;:PI;E\ADQI: MAS DE 12 MESES SUBSIDIO REA SUBREPRESENTADA SOCIAL LJ DE AUTONOMO/A
S TADO OTRA SITUACION: |

N° HORAS ORDINARIAS (A)

N° HORAS JORNADA MAXIMA (B
FX] N TONAL 4.14 CONVENIO COLECTIVO
= I l l

4.15 INDIQUE SI EL TRABAJADOR/A SE ENCUENTRA EN ALGUNA DE LAS SITUACIONES ESPECIALES SIGLHENTES J

EXCEDENCIA EXCEDENCIA GUARDA MATERNID, "DD SUSPENSION POR REGULACION
4.16.3 DIAS EN SITUACION DE INCAPACIDAD TEMPORAL, ’

COEFICIENTE TIEMPO PARCIAL
| AX 1 00)

4.9. TIEMPO PARCIAL

4.10 N.S.S. TRABAJA|

HUELGA TOTAL/PARCIAL
CIERRE PATRONAL -%-

|_CUIDADO HIJO OTRO FAMILIAR LEGAL- % -| DE EMPLEQ TOTAL/PARCIAL -%-
4.16 SISTEMA ESPECIAL DE FRUTAS, HORTALIZAS E INDUSTRIAS DE CONSERVAS VEGETALES

4.16.1 COBFICIENTE DE | | 4.16.2 DIAS DE TRABAJO

PERMANENCIAS MATERNIDAD O RIESGO DURANTE EL EMBARAZO
FIRMA DEL TRABAJADOR/A FIRMA ¥ SELLO DEL EMPRESARIOA - mﬂ&‘fﬁm{?&ﬁ;up THLIGENCIA DE uozmcu:nou DE LA
Fecha: Fecha:
D.N.L: O.N.I:
FIRMA: FIRMA:

SUBSANACION Y/0 MEJORA REQUERIDA

(09-2000)  Enlas Comunidades Auténomas con lengua cooficial, existe a su disposicién este impreso redactado en lengua vernacula.

@
3
&£
Q

PINISTFRIO
DF TRARAJO
¥ ASUNTOS SOCALES Ld

SUBSANACION Y/O MEJORA DE LA SOLICITUD DE ALTA, BAJA O VARIACION DE DATOS DE
TRABAJADOR POR CUENTA AJENA O ASIMILADC (TA2/S)

DL LA SCGURIDAD 500IAL

La solicitud de alta, baja de datos del
reune los requisitos establecidos por al

Publicas y del

enel General

Comun, y/o los

por Real Decreto 84/1996 de 26 de enaro, por lo que no se puede dictar resalucidn expresa en el mismo acto de la presentacién

por cuenta ajena o asimiado, cuyos datos figuran a continuacién, no
art 70 de la Ley 30/1992, de 26 de novlsmbre de Régimen Juridico de las

I TESORERIA GENERAL

HINSTERIO
DETRABAIO B TESORCRIA GENIRAL
Y ASUNTDS SOCIALES L4 DE LA SEGURIDAD SOCIAL
RESGUARDQ DE SOLICITUD DE ALTA, BAJA O VARIACION DE DATOS DE
TRABAJADOR POR CUENTA AJENA O ASIMILADO (TA2/S)

Caon la fecha que se indica en el reverso del presente documento ha tenido entrada en el ragistro de esta Administra-
cién de la Seguridad Social la solicitud cuyos dalos figuran a continuacion:

de la salicitud. :
N° DE SEGURIDAD SOCIAL DE TRABAJADOR/A ] ‘c.c c. o : ru DE SEGURIDAD SOCIAL DE TRABAJADOR/A ] coc. |
- FECHA DE ALTA/BAJA/VARIACION DE DATOS _ | > FECHA TAEA
VARIACION . T VARIACION
L"—TA D BAJA DE DATOS I rﬁla L Mes ]Ano[ ‘ : IALTA D BAJA DE DATOS ] ! Dia Mes Ada

De conformidad con lo establecido en el art. 71 de la Ley 30/1992, en un plazo de DIEZ DIAS, la empresa salicitante
deberd subsanar |a falta qua se indica y/o acompafiar los documentaos que se retacionan

TA 25
Ver dorso

TA. 2/8
Ver dorso
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Vo NOTAS INFORMATIVAS

PROTECCION DE DATOS.- A los efectos previstos en el articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre (B.O.E. del 14-12-1999), de proteccion de datos de cardcter p- rsonal,
se le informa que los datos consignados en el presente modelo seran incorporados al Fichero General de Afiliacién, regulade por la Ordende 27-07-1994, modificada porla Orden de
26-03-1998. Respectode los citados datos podra ejercitar los derechos de acceso, rectificacion y cancelacion, enlos términos previstos en la indicada Ley Orgénica 15/1999.
GENERALES | - e INSTRUCCIONES PARACUMPLIMENTAREL MODELO o o \
“~Etdocumentodebera cumplimentarse a maquina o con letras maytisculas, sin enmiendas nitachaduras. '
- Los espacios sobre fondo gris deben cumplimentarse porla Administracién de la Seguridad Social. ’
ESPECIFICAS

| 4.DATOSDELAFILIADOIA | S ' o

| 1.1-Grado de Minusvalia.- Si el trabajador/a es minusvalido/a, indiquese el grado de minusvalia. '
i
i
[

1.2-Tipo de Documento Identificativo.-Marque con una “X": Documento Nacional de Identidad -DNI-, Tarjeta de Extranjero o Pasaporte. !
1.3- Namero del Documento Identificativo.- Se reflejara el nimero del documento identificativo, si se trata de Tarjeta de Extranjero se anotara el NOmero de
Idenhﬁcacnén de Extranjero (N.I.E. )

; T2 DATOSRELATIVOSALA SOLICITUD ;
! 2.1-Causa de Ia Alta, baja o variacion de datos.- Si se trata de una solicitud de Baja, indicar la causa. En el supuesto de Variacion de Datos, indicar ‘
brevemente la causa delamisma. !

3. DATOS DE LAEMPRESASOLICITANTE | oo T

3.1-Régimen/Sistema Especial de Seguridad Social.-Indicar el Régimen y, en su caso, el Sistema Especial en el que se encuadra altrabajador/a. Asimismo,
se indicara si el trabajador pertenece a alguno de los siguientes colectivos: Representantes de Comercio, Artistas, Taurinos o Concierto de Asistencia
Sanitaria. En el caso det Régimen Especial del Mar se indicara elgrupo de cotizacién (1, 1A, IB. 6 11).

14 DATOS LABORALES Y DE SEGURIDAD SOCIAL ! 7y

4.1.- Contratode trabajo -En el supuestode que el contrato de trabajo que regula la relacién laboral entre el empresario y el trabajador haya sido formalizado
porel empresario solicitante del alta, se dejaran en blancolos apartados 4.1.2.,4.1.3.y4.1.4.

4.1.1-Cédigo.- Consignara el codigo del contrato de trabajo segtinlas claves establecidas poria Tesorerfa General de la Seguridad Soclal.

4.1.2-Fecha de inicio del contrato de trabajo.- Este apartado, unicamente debera cumplimentarse en las solicitudes de alta cuando se cumplan los
condicionantes que se indican. En el supuesto de que el contrato de trabajo que regula la relacién laboral entre el empresario y el trabajador NO
haya sido formalizado por el empresario solicitante del alta, se anotara la fecha en que causé alta el trabajador con ese mismo contrato para el
anterior empresario.

4.1.3-Causa alta sucesiva.- En este apartado, indicara la causa de la sucesion (absorcidn, fusion o transformacién de empresas, sucesion en la
titularidad de una explotacién, industria onegocio,...).

4.1.4-Empresa de origen del contrato.- Seidentificara la empresa de origen con la que el trabajador formalizé el contrato, indicando el cédigo de cuenta
de cotizacion, si se conoce, o larazén social dela misma. No se cumplimentara este apartado, en las solicitudes de alta sucesivas entre cuentas de
cotizaciéon del mismo empresario.

4.2-Trabajadores/as con exclusiones de cotizacién.- En el supuesto de que eltrabajador/a esté excluido de alguna prestacion del Sistema de Seguridad
Social, se indicara la causa de tal exclusion.

4.3- Relacion Laboral de Caracter Especlal.- Se indicara el tipo o clase de la misma. Si se trata de Representante de Comercio, se consignara, ademas, la
entidad con la que se ha formalizado la cobertura de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales apartado (4.3.1), y si ha optado por que la
coberturade la prestacién econémicade incapacidadtemporal por contingencias comunes lo cubraesamisma mutua, indique SIoNO (4.3.2).

4.4-Grupo de cotizacion.- El que tenga el trabajador/a segtin su categoria profesional.

4.5-Eplgrafe de AT/EP.- El que corresponda en funcién de los riesgos profesionales.

E 4.6-C.C.C.o N°S.S. Empresario.- Anotara el nimero de cuenta de cotizacién o nimero de la Seguridad Social del empresario usuario de una empresa de
trabajotemporal.
4.7-identificadorde la embarcacién.- Si el trabajador/a pertenece al Régimen Especial del Mar, se identificard la embarcacién (Matricula/Lista/Folio).
4.8-Semarcaracon una “X” si el trabajador/a se encuentra comprendido/aen algunade las situaciones que se indican.
4.9-Tiempo parclal.- Se consignaran en el apartado A, las horas de trabajo pactadas al dia, ala semana, almes o al afio; en el apartado B, se consignaran las
horas de que se compone la jomada méxima de los trabajadores de la empresa contratados a tiempo completo para el mismo periodo indicado en e!
apartado A; y en el Coeficiente a Tiempo Parcial se calculara el coeficiente conforme a laférmutaindicada.
4.10-Namero de Seguridad Social (N.S.S.) Trabajador/a sustituido/a.- En el supuesto de que el trabajador/a que causa alta sustituya a otra persona dela '
empresa, se indicaré el Nimero de Seguridad Social del trabajador/a al que se sustituye. :
4.11-Causa de la sustitucion.- Causa que motiva la sustitucién del trabajador/a. i
4.12- Categoria Profeslonal.- Se indicaré la categorfa profesional del trabajador/a si es del Régimen Especial de la Minerfa del Carbén o del Régimen
EspecialdelMar. |
4.13- C.0.E..- Coeficiente reductor de la edad de jubilacién en el supuesto de trabajador/a del Régimen Especial de la Mineria del Carbén, personal de vuelo
aéreo, trabajadores/as ferroviarios/as o del Estatuto del Minero. !
4.14-Convenio Colectivo.- Cédigo de convenio colectivo que regule larelacién laboral del trabajador/a que causa alta. 1
4.15- Se marcara con una “X” sl el trabajador/a inicia o cesa en una de las situaciones especiales que se indican: En el supuesto de una situacion de |
guarda legal del trabajador/a, de menores de edad, se anotara el porcentaje de la jornada de trabajo que realizara a partir de la citada guarda legal. De !
igualforma, se actuara en las suspensiones porregulacion de empleo parcialy huelgas parciales. :
4.16- Sistema Especlal de Frutas y Hortalizas e Industrias de Conservas Vegetales. Siel trabajador se encuadra en este sistema especial del Régimen |
General, se consignara en el alta el coeficiente de permanencias aplicable apartado (4.16.1) y en el supuesto de baja, ademas del apartado citado, los
dias de trabajo efectivamente realizados durante la campaiia (4.16.2) y, en su caso, los dias en situacién de incapacidad temporal, matemidad o riesgo |
durante el embarazo durante la campadia (4.16.3). ’

La Administracion de la Seguridad Social competente para tramitar la solicitud de alta, baja o
variacién de datos es ia que seindica en este documento. H

La Administracion de la Seguridad Social competente para tramitar la solicitud de alta, baja o
variacién de datos es la gue seindica en este documento.

Si no se subsanara la falta o no se entregasen los documentos solicitados, se le tendra por desistido
de su peticidn, dictandose la correspondiente resolucion, notificAndose a la Inspeccién de Trabajo y
Seguridad Social alos efectos pertinentes.

PLAZO DE RESOLUCION: El plazo maximo para dictar y notificar la resolucitn sobre la presente :
solicitud sera de cuarenta y cinco dias contados a partir de |a fecha de su entrada en el Registrodela
Direccién Provincial de la Tesoreria General de la Seguridad Social o Administracion de la Seguridad :
para su tramitacién. El plazo indicado podrd ser suspendido cuando deba :
requerirse la subsanacidn de deficiencias y la aportacién de docurmentos y otros elementos de juicio :
necesarias, asi como en el resto de los supuestos del art. 42.5 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre
de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Coman.
Transcurrido el citado plazo sin que recaiga resolucion expresa, la solicitud podra entenderse

Social cc

estimada, lo que se comunica a efectos de lo establecido en elarticulo 42.4 delaLey 30/1992.

-
| |

PLAZO DE RESOLUCION: El plazo maximo para diclar y notificar la resolucién sobre la presente
solicitud serd de cuarenta y cinco dias contados a partir de la fecha de su entrada en el Registro dela
Direccion Provincial de fa Tesorerfa General de la Seguridad Social o Administracién de la Seguridad
Social competente para su tramitacién. El plazo indicado podra ser suspendido cuando deba
requerirse la subsanacién de deficiencias y la aportacion de documentos y otros elementos de juicio
necesarios, asi como en el resto de los supuestos del art. 2.5 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre
de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comin.
Transcurtido el citado plazo sin que recaiga resolucidn expresa, la solicitud podra entenderse
estimada. lo que se comunica a efectos de lo establecido en el articulo 42 .4 de la Ley 30/1992

]

]
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HOJA DE ESPECIFICACIONES TECNICAS PARA LA IMPRESION

DESCRIPCION DEL MODELO
1 ,

DENOMINACION DEL MODELO: SOLICITUD DE ALTA/ BAJA / VARIACION DE DATOS DEL
TRABAJADOR POR CUENTA AJENA O ASIMILADO

SIGNATURA: TA.2/S
AMBITO: TODO EL TERRITORIO NACIONAL

CARACTERISTICAS DEL PAPEL

FORMATO: MECANIZADO 210 mm. X 12 pulgadas. Impresidén por anverso (Solicitud) y
reverso (Instrucciones).

PESO: 90 gr.

COLOR: BLANCO

CALIDAD: LITOS MEDIA SATINACION
RELLENOS Y

CONTORNOS: IDENTICOS AL DISENO

CARACTER[STICASiTIVIf’OG RAFICAS

COLOR DE PANTONE 185 al 20%
LAS TINTAS: PANTONE 185
NEGRO Y PANTONE Hexachrome Black CVC al 25 %

LOGOTIPO DE TESORERIA: ROJO PANTONE 185 CVC

ESCUDO CONSTITUCIONAL: POR CUATRICOMIA:
NEGRO (100 %), ROJO (PANTONE 186),
PLATA (PANTONE 877), ORO (PANTONE
872), VERDE (PANTONE 3415), AZUL
(PANTONE 2935), PURPURA (PANTONE
218), GRANADA (PANTONE 1345)

TIPOGRAFIA: IGUAL O SIMILAR AL PROTOTIPO

TROQUELADO Y PERFORACIONES: El cuerpo inferior del modelo por las lineas de puntos,
EDICION: CENTRALIZADA segun disefio, anverso y reverso con texto.

OBSERVACIONES: La posicion de los campos de cumplimentacién de datos debera estar situada
a sextos de pulgada a partir del arranque superior del documento. Asimismo el
inicio y fin de cada campo de cumplimentacién de datos debera estar situado
a multiplos de picas desde el arranque izquierdo del documento (sin contar
banda de arrastre).

AUTORIZA Y CORRIGE PRUEBAS: Subdireccién General de Recursos Econémicos




