DESGLOSE GESTIONES AFILIACIÓN INCLUIDAS EN LA CENTRALIZACIÓN:
1.- CONFECCIÓN DEL DOCUMENTO DE ASOCIACIÓN Y ADHESIÓN A PARTIR DE PRE-ALTAS. ENVIO DOCUMENTACIÓN Y RECEPCION DE LA MISMA FIRMADA.
1.1.- REGIMEN GENERAL y asimilados 

Centralizadamente se gestionarán las pre-altas, su envío y recepción de documentación.
Antes de validar una pre-alta el departamento de afiliación-recaudación comprobará en el aplicativo CExSIL algunos campos, con la finalidad de completar información que no nos llega por la cinta de afiliación así como realizar un mantenimiento más exhaustivo de nuestra base de datos.

· Fecha efecto AT y Fecha CC: registro correcto de las fechas de alta y vencimiento

· Suspensión: eliminación de la morosidad

· Razón Social.

· Teléfono

Cumplimentada la pre-alta y numerado el documento de asociación un proveedor externo realizará la impresión del documento.
A partir de la numeración del documento, su estado en el aplicativo ADA se irá actualizando en función del trámite realizado.

Recordamos que actualmente la carga de pre-altas de estos regímenes se realiza de forma diaria.

Envío y entrega del documento de asociación:

1.- Mutualista de Régimen General o asimilado (excepto 0138 – empleados de hogar) nuevo NIF.

El proveedor externo entregará en un único sobre el documento de asociación junto con el pack de bienvenida al mutualista en su domicilio. Si al segundo intento no se localiza al mutualista se le dejará aviso para la recogida del paquete en su oficina más cercana de Correos.

Si transcurridos quince días desde el aviso no se ha recogido la documentación, o la dirección a la que se ha enviado es errónea,  el sobre se reenviará al proveedor externo.
Los envíos cuya entrega ha sido “Fallida” por error en el domicilio se revisarán por el departamento centralizado con el fin de poder reenviar de nuevo la documentación a la empresa, volviendo a iniciar todo el proceso.

Si la devolución al proveedor externo deriva de la no recogida por parte de la empresa en correos del sobre, el documento en ADA pasará a estado “Ausente definitivo”
En este caso no se realizará ningún otro trámite por parte de A/R.

La delegación podrá explotar la relación de documentos en este estado del aplicativo ADA por si le interesa contactar con la empresa.

2.- Mutualista del Régimen General o asimilado no nuevo NIF + régimen 0138 - empleados de hogar + cartas apéndice.
Si conocemos  el correo electrónico del mutualista la remisión se realizará vía email, en caso contrario por correo ordinario.

Se enviará el documento de asociación sin welcompack y con un sobre de franqueo pagado para su devolución.
Todos los sobres no entregados por Correos al mutualista por diferentes causas: error en la dirección, interesado “ausente”, etc… se devolverán a un apartado de correos de Barcelona. La empresa externa nos relacionará los documentos devueltos y procederá a su destrucción.

Desde la dirección de A/R se revisará de nuevo la dirección para su posible reenvío.

Devolución documentación firmada por parte del mutualista.  
La documentación puede recibirse por varias vías:
1.- Sobre con franqueo pagado.

El proveedor externo digitaliza la documentación recibida.
En el supuesto de RG o asimilado nuevo NIF (no empleado de hogar) se anexará la documentación digitalizada en el aplicativo ADA cambiando el estado del documento a “firmado”.
En el resto de supuestos la documentación digitalizada se anexa en una plataforma del proveedor, no en ADA,  y no se modifica el estado del documento.

Estamos a la espera de poder traspasar estos documentos firmados al aplicativo ADA de manera automática. Mientras esto no se produzca, el personal de A/R puede acceder a los mismos y recuperarlos si es necesario.

2.- Correo electrónico. 

Centralizadamente se anexará la documentación en ADA.

La devolución por email de los documentos de asociación nuevo NIF (excepto régimen 0138) se realiza directamente al buzón de correo del departamento A/R en Madrid o Barcelona en función de quien realice la gestión de afiliación de la provincia del CCC

Si la devolución corresponde a documentos de asociación RG ó asimilados no nuevo NIF así como los correspondientes al régimen 0138 de empleados de hogar se remiten directamente al correo del proveedor externo, quien lo anexará en su plataforma. 

3.- Entrega en papel en dependencias de Asepeyo. 

La delegación que reciba un documento en sus instalaciones deberá escanearlo y anexarlo en ADA, con independencia del sector al que esté asignado el CCC

1. 2.- AUTONOMOS

Centralizadamente se gestionarán las pre-altas, su envío y recepción de documentación.

Tras su numeración, un proveedor externo gestionará la remisión de los documentos de adhesión.

Actualmente la carga de nuevos RETA’s se realiza diariamente.
Envío de los documentos de adhesión nuevos RETA:
1.- Si se dispone del correo electrónico del RETA, facilitado en la carga  de pre-altas se le remitirá el documento de adhesión vía email.

Si se produce “fallo en la entrega” del correo remitido al RETA se remitirá de nuevo la documentación por correo postal.
2.- Si no dispone del email o es erróneo se realizará el envío por correo postal ordinario a la dirección particular del autónomo. 
En dicho envío se adjunta un sobre con franqueo pagado para la posterior devolución del documento firmado.

Indicar que se ha modificado la carta de presentación y se solicita que al mismo tiempo que se nos devuelve la documentación firmada se nos remita copia del DNI o documento identificativo.

Se adjunta modelo de carta con las indicaciones para la devolución de la documentación firmada:
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El envío del documento de adhesión al RETA por email irá acompañado de la oferta de servicios online preparada para este régimen.

Se adjunta oferta para su conocimiento:
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Devolución sobre con documentación no entregada: 
Todas las devoluciones se centralizan en el Apartado de Correos 9447 de Barcelona. La empresa externa nos relacionará los documentos devueltos y procederá a su destrucción.

Centralizadamente se revisará de nuevo la dirección para su posible reenvío.

Devolución de la documentación firmada por parte del RETA:

· Sobre franqueo pagado. Recogida y tratamiento por parte de la empresa externa. Digitalización del documento recibido e incorporación del mismo a su  plataforma informática (pendiente de traspasar el pdf a nuestro aplicativo ADA; así como de cambiar su estado a “firmado”)
· Correo electrónico. Incorporación por parte del proveedor externo del documento a su plataforma informática (pendiente de traspasar el pdf a nuestro aplicativo ADA; así como de cambiar su estado a “firmado”) 
· Entrega en papel en dependencias de Asepeyo. La delegación que reciba un documento en sus instalaciones deberá escanearlo y anexarlo en ADA, con independencia del sector al que esté asignado el autónomo.

Durante el tiempo que los documentos firmados estén en la plataforma informática del proveedor el personal del departamento de afiliación-recaudación podrá acceder y disponer de los mismos si es necesario. 
Indicar que en estos momentos se dispone del email informado en un 70% de los nuevos RETA.
Se anexan diagramas del envío y recepción de documentación para una mejor comprensión:
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Se ha habilitado una consulta en el aplicativo ADA para la extracción de datos con la que poder controlar el estado de los documentos remitidos por delegación.

Se adjunta breve explicación de su extracción:


[image: image7.emf]ADA extraccion  situacion.docx


Mensualmente se remitirá fichero con las pre-altas tramitadas por delegación responsable a los directores de centro, Área y Comunidad.

2.-NUEVOS NUMEROS RED 
Centralizadamente se realizará su estudio y búsqueda,  sin trámite por parte del Territorio.

Dirección de Relaciones Externas remite diariamente los nuevos números RED a nivel comunidad.
A partir de la fecha de centralización dichos ficheros se remitirán en función de la provincia/comunidad que se trate al buzón correspondiente ASEPEYO AFILIACION-RECAUDACION
Se realizará el análisis y cumplimentación de datos con la información obtenida a través de CExSIL e Internet. 
Mensualmente se remitirá dicho fichero a todos los directores de centro, Area y Comunidad correspondiente.

Se adjunta fichero modelo:
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3.- ALTAS DE EMPRESA POR CAMBIO DE MUTUA

La gestión de este punto se encuentra condicionada por las exigencias de documentación por parte de las diferentes Tesorerías provinciales. 

Debido a que la presentación en la mutua contraria de la solicitud de cese debe ser original se ha considerado conveniente que los primeros trámites se gestionen directamente desde las diferentes delegaciones.

Se establece este sistema para prevenir pérdidas de documentación original vía correo postal. 

Cada delegación preparará la solicitud de cese y la propuesta de alta en Asepeyo para la firma de la empresa.

Recordamos que en la propuesta de alta se deberán hacer constar todos los CCC de la empresa para cada provincia de la que se solicite el cambio.

La solicitud de cese (original) firmado por la empresa se presentará directamente por la delegación en la mutua contraria.

La delegación remitirá al buzón de A/R correspondiente la solicitud de cese presentada en la mutua contraria, la propuesta de alta firmada y sellada por la empresa y la carta de voluntades,  indicando en el asunto: " Nueva Alta". 

Centralizadamente se dará de alta a la empresa (INMU 101), se numerará el documento en ADA y se creará nueva alta en el programa CESE EMPRESAS anexándose la documentación pertinente.

Si el motivo de alta de la empresa es diferente a 901/911 ó 902/912 el sistema informará automáticamente las marca de “No envío centralizado”

Posibles opciones:


- SE RECIBE el certificado de cese emitido por la mutua contraria.

        El departamento de A/R remitirá correo a la delegación cabecera de provincia para la impresión de dicho certificado y su presentación junto con la propuesta de alta (ó la documentación exigida en su Autonomía) en la Tesorería provincial. 


  Una vez presentada la documentación en Tesorería la delegación escaneará la misma y la remitirá al buzón de A/R con el asunto: "Nueva Alta presentada en Tesorería"

        Afiliación/Recaudación comprobará el alta real en la TGSS, la validez de los datos y enviará a la empresa el documento de asociación, anexando toda la documentación en el programa ADA.
En el supuesto que la delegación quiera entregar personalmente el documento de asociación lo deberá notificar a la persona responsable que tiene asignada para no realizar su envío por correo.

- NO SE RECIBE el certificado de cese por contra anulación antes del día 15 del mes.

        La delegación que reciba el contracese lo sellará y lo remitirá de manera URGENTE antes del 15 del mes al buzón A/R indicando en el asunto: “Contracese”

        Centralizadamente se dará de baja a la empresa (INMU 106) dejando el cambio sin efecto, se anexará la documentación en Ceses /ADA y se remitirá correo a la delegación del CCC de la situación, indicando en el asunto: "Nueva Alta sin efecto"

La delegación responsable del cambio deberá archivar y guardar toda la documentación original.
Los documentos de asociación derivados por cambio de mutua NO se enviarán a través del proveedor externo a la empresa. El departamento de A/R remitirá la documentación por email a la persona que solicitó dicha alta.
En la documentación por cambio de mutua se debe indicar los datos del firmante: nombre, DNI y cargo, al ser requisito exigido por la TGSS para poder realizar el trámite por sede electrónica.
4.- BAJAS DE EMPRESA POR CAMBIO DE MUTUA

Las delegaciones sellarán las solicitudes de cese presentadas en sus oficinas. Deben revisar que el documento sea original y remitirlo de forma inmediata por correo electrónico al buzón A/R indicando en el asunto “Nueva Baja” 
Centralizadamente se comprobará la correcta presentación en tiempo y forma de la solicitud de cese, se tramitará la baja de la empresa en nuestra base de datos (INMU 106), y se creará nueva baja en el programa CESE Empresas, anexándose toda la documentación en Ceses.
Si la solicitud de cese está presentada fuera de plazo, centralizadamente se informará a la empresa de esta circunstancia (modelo de carta del M-1351.3 ),anexando copia de la misma en el aplicativo de CESES.

Al mismo tiempo se remitirá correo al director de la delegación responsable del CCC de esta situación.

Se adjunta modelo de carta:
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Si la solicitud de cese es correcta la OCS emite certificado, lo adjunta en CESE EMPRESAS y envía a la mutua contraria vía intercambio de ficheros (día 15 del mes de vencimiento)

Si antes del día 15 Asepeyo consigue presentar en la otra mutua el contracese firmado por la empresa se remitirá por correo electrónico al buzón A/R indicando en el asunto: " Contra anulación". A su recepción por la persona responsable del departamento centralizado se volverá a dar de alta de nuevo a la empresa (INMU 101) dejando el cambio sin efecto, anexando toda la documentación en CESES.

Se recuerda la necesidad de remitir por parte de la delegación la carta de contra anulación con la máxima celeridad. Si a última hora del día 14 no está cancelada la baja, la OCS tramita el certificado de cese y lo envía a la mutua contraria.

En el supuesto que Tesorería no realice el cambio en un tiempo prudencial dicho CCC aparecerá en Pre-altas.
Se valorará remitir carta a la empresa indicándole que según datos facilitados por Tesorería siguen de alta en Asepeyo.
Se adjunta carta modelo a remitir por parte del departamento A/R 
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5.- DEPURACION BASE DE DATOS AFILIACION SECTOR/DOMICILIO/DELEGACION RESPONSABLE
Se recuerda la regla general: la ubicación geográfica del CCC (razón social) es la que marca el sector.

En fecha 15.02.19 se actualizó el M-1148.5 “Cambios delegación responsable y sector”

La asignación de sector y delegación responsable seguirá los criterios establecidos en el manual indicado, siguiendo un criterio unificado para toda la organización.
Cuando se detecte la necesidad de cambio en CCC’s de más de 10 trabajadores o con casos de incapacidad activos, será necesario el acuerdo de los dos sectores implicados.
Así mismo, cuando se detecta un cambio de domicilio que implica cambio de sector de un RETA en situación de IT, no se puede cambiar el sector hasta que acabe el proceso. Salvo acuerdo entre las dos delegaciones afectadas.
6.- CAMBIOS DE RETA – ATK43
Gestión relacionada con el resto de mutuas.
Centralizada su gestión desde julio 2018 con la publicación de la circular  C-114/18 “Anotación cambios RETA 2018 (ATK43) - Centralización

6.1.-Petición de BAJA.

Gestiones a realizar por las delegaciones en el Territorio:

· Comprobar que el documento de solicitud de baja presentado en Asepeyo es original y sellar el mismo con la fecha de entrada.

· Escanear el documento y remitirlo al buzón de Afiliación Barcelona – Madrid en función de la comunidad origen, indicando, de forma obligatoria, en el asunto del correo: Nombre delegación – Baja RETA
· Archivar el documento original de petición de baja, ya que la delegación que recibe el documento en papel será la responsable de su custodia.

Centralizadamente se comprobará que la petición de baja es correcta,  el RETA lleva como mínimo un año de vigencia en Asepeyo y se realizarán las gestiones derivadas:
· Se cumple el período mínimo de vigencia de la adhesión: se informará la baja en INMU y se anexará la solicitud de cese en ADA. 

· No se cumple el período mínimo de vigencia: se remitirá escrito al RETA indicando la no aceptación de la baja por este motivo. Se anexará el documento remitido en ADA, así como la solicitud de baja presentada.
6.2.-Petición de ALTA.

Las solicitudes de alta recibidas o tramitadas en las diferentes delegaciones deberán presentarse por parte de estas a la mutua contraria. 
Posteriormente la delegación escaneará el documento con el sello de entrada en la otra mutua,  junto con una copia del DNI o documento identificativo del autónomo (si se dispone de dicho documento) y lo remitirá al buzón correspondiente indicando en el “Asunto”: Nombre delegación – Alta RETA.

Las delegaciones deberán guardar los documentos originales presentados en las otras mutuas hasta febrero del año siguiente.

Centralizadamente, tras la recepción del correspondiente correo electrónico, se revisará el cumplimiento de los requisitos de la solicitud:
· Documento original firmado por el autónomo. Dos originales
· No indicar fecha o la misma estar comprendida en el período 01.01 – 30.09 del año en que se presenta la solicitud a la Tesorería.

· Fotocopia del DNI o documento identificativo del RETA. No es obligatorio presentar el DNI pero debido a que algunas mutuas lo exigen es preferible disponer del mismo.

Posteriormente se dará de alta en INMU, se cumplimentará la ATK43 (aplicativo de la TGSS) y se anexará en ADA copia de dicha transacción así como el resto de documentación.

Las posteriores incidencias en el cuadre con los datos facilitados por la TGSS en el mes de Noviembre se solventarán de forma centralizada.
Las incidencias posteriores al 01.01 en relación a los RETA no modificados por baja médica en esa fecha o morosidad se darán de baja en INMU de forma centralizada.

Se remitirá correo al sector indicando en el Asunto: Incidencia Alta RETA.

Centralizadamente se comprobará la situación de IT del RETA, manteniendo de baja  al mismo en nuestra base de datos. 
Tras el alta médica se presentará en Tesorería la petición de cambio con efectos día 1 del mes siguiente al alta médica.
Si la nueva petición se puede presentar en Tesorería vía fax o telemáticamente se realizará por parte del departamento de A/R. En aquellas provincias en las que se debe presentar en la dirección provincial se remitirá a la delegación cabecera de provincia.
Se recuerda la necesidad de remitir al departamento de A/R las nuevas altas selladas a lo largo de todo el año, no esperar a septiembre.

Cada delegación podrá efectuar el seguimiento del registro de sus altas y bajas mediante dos plantillas de ASID. Se anexa pequeña guía explicativa para obtener dicha información.

[image: image11.emf]Alta y Baja de RETA  por cambio de Mutua.pdf


7.- AMPLIACION DE COBERTURAS

7.1.- Régimen General.

En el supuesto que la delegación opte por solicitar al departamento de A/R la preparación de la documentación deberá remitir un correo electrónico al buzón correspondiente, indicando en el asunto “Solicitud documentación ampliación cobertura” con los datos necesarios para su trámite.
Una vez preparado el documento se remitirá de nuevo por correo electrónico a la delegación que lo ha solicitado, para su firma por la empresa y posterior presentación en la TGSS.

Se recuerda que el documento de solicitud debe disponer obligatoriamente la firma y el sello de la empresa.

En el caso de empresas  no persona física, y que no se disponga de sello, la TGSS solicita fotocopia del DNI del firmante y los poderes del mismo.

La presentación en la TGSS de estas solicitudes corresponde a la delegación cabecera de provincia, al tener que presentarse en la Dirección Provincial de la Seguridad Social.

Tras la presentación y sellado por la TGSS la delegación deberá remitir el documento al departamento de A/R para que este revise el cambio real en Tesorería, realice la ampliación de cobertura en nuestra base de datos (INMU) y anexe la documentación en ADA.
En la documentación se debe indicar los datos del firmante: nombre, DNI y cargo, al ser requisito exigido por la TGSS para poder realizar el trámite por sede electrónica.

7.1.- RETA.

Recordamos que la ampliación de cobertura de los RETA debe tramitarse directamente por ellos en la TGSS.

Se anexa modelo 521 simplificado.
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8.- PRE BAJAS

Centralizadamente se realizará su gestión. 

En caso de ser necesario se contactará con el centro para solicitar información.

9.-ESTADÍSTICAS 
El objetivo en este apartado es que el departamento de Estudios y Estadísticas elabore todos aquellos informes necesarios a nivel nacional.

10.-RASTREO NUMEROS CExSIL

Recordamos que esta gestión no tiene que realizarse

11.- GESTIONES Y MANTENIMIENTO BASE DE DATOS

Tras la revisión y análisis por parte de las direcciones funcionales y del Territorio de las gestiones y trámites solicitados por los diferentes actores ( Territorio, mutualistas, direcciones funcionales, asesores..) se facilitan las conclusiones y criterios acordados.
En el fichero adjunto se detallan en primer lugar una relación de trámites susceptibles de petición, a continuación la dirección/departamento responsable de dar respuesta al mismo , y por último la vía que se debe utilizar para solicitar cada una de las gestiones.

El marcar la vía de petición facilitará y agilizará las gestiones, ya que las mismas irán dirigidas directamente al departamento que deberá dar respuesta..
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	RESUMEN TAREAS A REALIZAR POR LAS DELEGACIONES


		
	Tareas

	Gestiones a realizar por la delegación


	1.1

	Escanear y anexar en ADA los documentos en papel recepcionados  (RG y asimilados)


	1.2

	Escanear y anexar en ADA los documentos en papel recepcionados (RETA)


	2

	 


	3

	Preparación solicitud de cese y propuesta de alta en Asepeyo. 


	 

	Obtención firma de empresa en el documento original


	 

	Presentación solicitud de cese en mutua contraria.


	 

	a) Recepción del cese en Asepeyo


	 

	     Presentación documentación exigida en cada una de la Tesorerías provinciales


	 

	b) No recepción del cese en Asepeyo


	 

	     Remisión a AFI-REC del contracese recibido


	4

	Remitir al buzón de AFI-REC la solicitud de baja recibida


	 

	Si se consigue la contraanulación remitir al buzón AFI-REC


	5

	 


	6.1

	Escanear el documento de baja recibido y remitirlo al buzón AFI-REC


	6.2

	Presentar la petición de alta del RETA en la mutua contraria


	 

	Escanear el documento y remitirlo al buzón AFI-REC


	7.1

	Remitir al buzón de AFI-REC la solicitud de documentación a presentar


	7.2

	 


	8

	 


	9

	 


	10

	 


	11

	Fichero detallado del responsable de cada gestión (territorio, dirección funcional)
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EXTRACCIÓN ESTADO DOCUMENTOS DE ASOCIACIÓN Y ADHESIÓN

Esta extracción sólo es válida para los documentos remitidos a través de proveedor externo.

1. Accedemos al programa ADA (Asepeyo Documentos Afiliación).

2. En el desplegable de la izquierda, tanto en el apartado documentos de asociación como en el de documentos de adhesión, aparece la opción Gestión centralizada de envíos. 
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3. Al clicar sobre  Gestión centralizada envíos se accede a la siguiente pantalla:

[image: ]

Se dispone de diferentes filtros de búsqueda:

· Estado

[image: ]

· Sector

· Delegación responsable

· Colaborador

· Fecha envío proveedor

· Marcados no envío: este filtro es para aquellos documentos creados con motivos de alta distintos a 901/911-902/912 (principalmente cambios de mutua)



Ejemplo 1

Documentos de asociación es en estado 20 – Entregado empresa,  correspondientes al sector BS-Barcelona Meridiana.

Deberemos cumplimentar los siguientes campos:

· Estado: 20- Entregado a empresa

· Sector: BS

[image: ]

Una vez hemos localizado los documentos que buscábamos, se puede exportar a un Excel si es necesario clicando sobre el botón exportar.

[bookmark: _GoBack]
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1-4ON INVESTHENT PARTNERS S.L.

1 MONEGROS, CB.

170 1 LANGUAGES, S.L.






image2.png

0 importar documentos

= Documentos asociacién

[Filtros de bisqueda:

Defntivos. Estace = el
e e = e
Crear previos por NF Fecha envio a proveedor: [ouaia [V] D (ddimmiaaaa) DlMarcados no envio
Pendientes de numerar
P Siguiente.
Documentos frmados
Estado |Fechaenvio |Sector el Resp. [ Num documento [ NF. Razén social Colaborador | Envio centralizado.
Documentos snexados 05 1anezote  BTVic 0811 8001032888 47791456D  MOLIST MUROZ MIQUEL DELS, SA 00000000 S
Gestibn centralizada envios. 05 180972016 BO-Sabadel 0810 G00103288  BET2SIES  ELEVATOR PLANET COMPONENTSSL. 60426363 B
05 18097201 BR-Molns de Rei oa21 8001032884 BEST7SISE  MANDM COWORKING SL. 85773808 s
& bocumentos adnesicn 05 1ane01E  BY-Matard 0328 G0DI03887 38291207 LLEONARTDORMUABEATRIZ Boasezses s
05 1809201 BF-Palau de Pegamans 082 8001032885  BSSI661S  GRONANTRALOGISTICA, SL Be3eaTeS s
 Representante comercio 05 1ane01E  BY-Matard 0328 G001032895  BESTS231  TALLER CANPSTOLMSL B80890290 s
& Historicos ADA 05 18092018  BLSantFeudelibregat 0815 8001032897  BS7A28588  BERNOXRECYCLNGPLUSSL Ass0sazss s
& Administracién 05 1ane01E  BY-Matard 0328 G000 BETISNZE!  AGURREY VASQUEZ ASOCIADOSSL. 00000000 S
& bocumentacién 05 1ane01E  BY-Matard 0328 G010 M0H  SALAAUDETCARLA 00000000 S
05 1ane01E  BY-Matard 0328 G0DI032694  BEG43016T  PROMOCIONES PEDRALOPEZ SL Bs3008481 s
05 1ane01E  BY-Matard 0828 G001032691  BGTITI3  ROVAL ALPHA AVIATION MANAGEMENT Be318%8ES s
05 18092018  BZSantBoidelibregat 0820 8001032878  B63493100  ESTEL REFORMES NTEGRALSSL 00000000 S
05 1a092016  BX-BON-Casp 0803 8001032830  AS8348607  FOMENTO DE ESTUDIOS NMOBLIARIOS S A 4gseT289C s
05 1a092016  BX-BON-Casp 0803 8001032879  BEG896795  PANNUCCIFORNERS SL Be3se2927 s
05 1809201 BD-BCN-Via Augusta 0801 8001032870 X6ST62¢1P  HEMLUND LARSENPAL BsossTse s






image3.png







image4.png

i ASEPEYO Documentos Afiliaciéon

0 importar documentos

= bocumentos asocicion
Filros de bisqueda:
P—
esato Det Responsabe
e
k sectr Comvorador:
Crat v por Fecha v a provesdor: [Tm—— Dlnareados o env
bendentesdorumerar
P—— esado [rechaenvis[secor Det o, um documento_[F Raztn socal Comborsior [ ceaiads
L 2 censzons  sssciers G2 Gu0LOwISs M09 FERNANDEZDIAZFRANCSCO, JOSE ossrozss s
2 omsze  sssciers G2 ou0LowMs 244103  RODRGUEZ ORELLANAEDWN s s
(Gestion centralzads envios 20 04/0912018 BS-BCN-Horta 0802 8001-031765 46600916H 'GARCIA PALAU,MANEL. B60322823 s
2 omsze  sssciers G2 ou0now2Ts TSI SANZ SANTANARACONSUELO e s
@ ocumentos adhesién 2 omsze  sssciers G2 Gu0LORMS 4SO CARANBALLIFRANCOROSANA JEAVETT ooo0000x 5
& Representante comercio 20 04/0912018 BS-BCN-Horta 0802 8001-031767 498943052 BARROS REGO MARCOS. BE0971165 s
S istinens Kon 2 ounszons  sssciors G2 Gu0LodSs  WTISR  PRADASSOXLOMA woo0000x 5
2 ounszons  sssciors G2 GOLONTIS  XOSSSW  MUKESH— HANTA seas s

& Administracién

& Documentacion







_1615190464.pdf
régimen general y
agimilados (excepto régimen
0138)
Numeracion
de un CCC
Es nuevo ———» | Caraapéndice |3 | Envio por correo
NIF? (=0lo nuevo CCC) electronico
Si

Envio FTP P

Costaiza al -

proveador

Preparacion de la
entrega (documento
de asociacion + pack
de bienvenida)
Notificacion de
entrega al ST y DR
Revisic -
departamento > Nueva
Afiliacion- direccion?
Recaudacion
Notificacion de
entrega al STy DR
No
Si, lo
Avizo recogida en R ———— Notificacion de » \Documento

lm
> >







_1615016555.pdf
SOLICITUDES

MANTENER ACTUALIZADA LA BBDD AFILIACION

DEPARTAMENTO RESPONSABLE DE LA GESTION

VIA DE PETICION

INFORMAR NUEVAS ALTAS CCC'S DE NUEVA CREACION

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

INFORMAR NUEVAS ALTAS CCC'S POR CAMBIO DE MUTUA

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

INFORMAR ALTAS "MOMENTANEAS" POR TEMAS PRESTACIONES

AFILIACION RECAUDACION (EXCEPCION CA INFORMANDO)

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

MODIFICAR DELEGACION RESPONSABLE

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO/COPIA DE SECTORES IMPLICADOS

MODIFICAR SEDE EMPRESA EN NUESTRA BASE DE DATOS

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO/COPIA DE SECTORES IMPLICADOS

MODIFICAR EMPLEADO RESPONSABLE

AREA MUTUALISTAS

BUZON AREA MUTUALISTAS

CREAR NUEVO GRUPO DE EMPRESAS

DIRECCION RELACIONES EXTERNAS

BUZON COORDINACION SERVICIOS

ASIGNAR NUEVOS NIF'S A GRUPOS DE EMPRESAS

DIRECCION RELACIONES EXTERNAS

BUZON COORDINACION SERVICIOS

INFORMAR/MODIFICAR CODIGO ASESOR

AREA MUTUALISTAS

BUZON AREA MUTUALISTAS

INCIDENCIA ASIGNACION SECTOR A UN CODIGO POSTAL

AREA MUTUALISTAS

BUZON AREA MUTUALISTAS

MODIFICAR SECTOR

AFILIACION RECAUDACION EMPRESAS, RETA CENTRO ASISTENCIAL

BUZON CORREO/COPIA DE SECTORES IMPLICADOS

VERIFICACION SOBRE MOROSIDAD DE UN CIF, CCC (REAL, FICTICIA)

AFILIACION RECAUDACION/PARA DELEGACION VOTO CA

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

REANUDAR UN CCC SUSPENDIDO (NUEVA ASISTENCIA AT, NUEVA BAJA, SOLICITUD BOTIQUIN, ETC)

AFILIACION RECAUDACION (EXCEPCION CA INFORMANDO)

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

SOLICITUD DE RENUNCIA COBERTURA ITCC

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

INFORMAR BAJA/ALTA COBERTURA AUTOASEGURADORA

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

TENER LOS DATOS DE MUTUALISTAS ACTUALIZADOS Y CORRECTOS

ACTUALIZAR CENTROS DE TRABAJO DELEGACION RESPONSABLE BUZON CA
ACTUALIZAR DOMICILIOS CCC'S CON CAMBIO SECTOR RETA DELEGACION RESPONSABLE/RG CENTRAL BUZON CORRESPONDIENTE Y SECTORES IMPLICADOS
ACTUALIZAR DOMICILIOS CCC'S SIN CAMBIO SECTOR DELEGACION RESPONSABLE BUZON CA

ACTUALIZAR CNAE, RAZON SOCIAL, NIF

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

MODIFICAR DIRECCION DE ENVIO TODAS LAS PROVINCIAS A LA SEDE

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

INFORMAR NUEVOS DATOS DE CONTACTO EN GRUPO, CIF, CCC

DELEGACION RESPONSABLE/OCS EN SUS EMPRESAS

BUZON CORRESPONDIENTE

SOLICITUD DE ACTUALIZACION DATOS DE CONTACTO EMPRESA (TELEFONO, CORREO ELECTRONICO PPAL)

DELEGACION RESPONSABLE/OCS EN SUS EMPRESAS

BUZON CORRESPONDIENTE

SOLICITUD DE ACTUALIZACION DEL CORREO ELECTRONICO DE UNO O VARIOS CONTACTOS DE LA EMPRESA

DELEGACION RESPONSABLE/OCS EN SUS EMPRESAS

BUZON CORRESPONDIENTE

SOLICITUD NUEVO CONTACTO DE EMPRESA/CENTRO DE TRABAJO (E-AT, PAGO DELEGADO, ETC)

DELEGACION RESPONSABLE/OCS EN SUS EMPRESAS

BUZON CORRESPONDIENTE

SOLICITUD ALTA USUARIO MUTUALISTA EN AOV

SAU

APLICACION SAU

SOLICITUD DE UN UNICO INTERLOCUTOR PARA DEDUCCIONES A NIVEL DE NIF O GRUPO DE EMPRESAS

PAGO DELEGADO

JOSEP ILLA SARLAT

PROCESOS/CONSULTAS INTERNAS/EXTERNAS

DUPLICADOS DOCUMENTOS AFILIACION

AFILIACION RECAUDACION/CENTRO ASISTENCIAL

BUZON CORRESPONDIENTE

DUPLICADOS DOCUMENTOS AFILIACION EN OTROS IDIOMAS

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

MODIFICAR EL DOCUMENTO DE ASOCIACION

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

CERTIFICADOS ASOCIACION Y CORRIENTE DE PAGO (VENCIMIENTO, ETC...)

AFILIACION RECAUDACION/CENTRO ASISTENCIAL

BUZON CORRESPONDIENTE

ELABORAR DOCUMENTACION PARA CAMBIO DE MUTUA CENTRO ASISTENCIAL BUZON CA
ELABORAR DOCUMENTACION PARA AMPLIACION COBERTURA CENTRO ASISTENCIAL BUZON CA
DETALLE DE CCC'S ASIGNADOS A UN DETERMINADO SECTOR ESTADISTICAS ASID
DETALLE DE CCC'S ASIGNADOS A UN DETERMINADO SECTOR CON CUOTAS Y VARIACION ESTADISTICAS ASID

DETALLE ASESORES ASIGNADOS A UNA DELEGACION

AREA MUTUALISTAS - DIRECCION RELACIONES EXTERNAS

BUZON AREA MUTUALISTAS

DETALLE EMPRESAS Y AUTONOMOS ASIGNADOS A UN ASESOR

AREA MUTUALISTAS - DIRECCION RELACIONES EXTERNAS

BUZON AREA MUTUALISTAS

CONSULTAS SOBRE CUANDO SE HA MODIFICADO UN SECTOR Y USUARIO

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

CONSULTA SOBRE CUANDO SE HA MODIFICADO DELEGACION RESPONSABLE (BAJAS)

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

CONSULTAS/RECEPCION DOCUMENTACION RELACIONADA CON LA LEY PROTECCION DE DATOS

DTIC (COMITE DE LA SEGURIDAD DE LA INFORMACION)

ASEPEYO SEGURIDAD DTIC

RECEPCION DOCUMENTOS DE AFILIACION FIRMADOS

AFILIACION RECAUDACION/CENTRO ASISTENCIAL

BUZON CORRESPONDIENTE

RECEPCION DOCUMENTACION Y CONSULTAS SOBRE TRABAJADORES DESPLAZADOS AL EXTRANJERO

DIRECCION DE PRESTACIONES

mroigsoro@asepeyo.es

CONSULTAS SOBRE VENCIMIENTOS DE EMPRESAS (MUTUALISTAS Y NO)

AFILIACION RECAUDACION

dps.cpims@asepeyo.es

CONSULTAS SOBRE CNAES

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

CONSULTAS SOBRE LA APP,INFORMACION PROPORCIONADA, CONTRASENAS...

CENTRO ASISTENCIAL/AREA MUTUALISTAS/SAU/OCS

BUZON CORRESPONDIENTE/SAU

CONSULTAS TRABAJADORES AUTONOMOS TRAS LA RECEPCION DEL MISMO, COBERTURAS, CUOTA

RECEPTOR CONSULTA

BUZON CORRESPONDIENTE

CONSULTAS SOBRE LA RED ASISTENCIAL (CENTROS ASISTENCIALES MAS CERCANOS A UN CENTRO DE TRABAJO)

SAU/CENTRO ASISTENCIAL/OCS

BUZON CORRESPONDIENTE

CONSULTAS DE NORMAS DE APLICACION DE COLABORACION CON LA TGSS

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

CONSULTAS SOBRE CONDICIONES DEL CONVENIO DE ASOCIACION

AFILIACION RECAUDACION/CENTRO ASISTENCIAL

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

CONSULTAS SOBRE QUE CONVENIOS (CC.CC.) SE APLICA A LAS EMPRESAS

SAU/SAC

SAU/colaboradores@asepeyo.es

SOLICITUD DE INFORMACION PARA ASOCIARSE A LA MUTUA

RECEPTOR CONSULTA

BUZON CORRESPONDIENTE

SOLICITUD DE CONCEPTOS NORMATIVOS

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

SOLICITUD DE TRAMITE ANTE LA TGSS

AFILIACION RECAUDACION

BUZON CORREO AFILIACION CORRESPONDIENTE

CONSULTAR CCC INCLUIDOS EN GRUPO DE EMPRESA

DIRECCION RELACIONES EXTERNAS

BUZON COORDINACION SERVICIOS
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Mutua Colaboradora con la
Seguridad Social Nam. 151

C.l.LF.: G08215824

Via Augusta 36 - 08006 Barcelona
Tel. 932 286 500 - Fax 932 286 508

CERTIFICADA CON ACUSE DE RECIBO

EMPRESA S.L.
Direccién
Cddigo Postal - Poblacion

Doc. Asociacion: XXX-XXXXXX.
NIF XXXXXXXX

Estimados sefores,

En respuesta a su escrito de fecha XX de XXXXXXXXX de XXXX por el que nos solicitaban el cese del
Documento de Asociacion que tienen suscrito con esta Mutua, les informamos que no podemos emitirles
el citado certificado, puesto que la denuncia ha sido realizada fuera del plazo establecido en las
condiciones generales del citado documento, las cuales se atienen en esta materia al Reglamento de
Colaboracion de Mutuas Colaboradoras de la Seguridad Social que en su articulo 62.2 del Real Decreto
1993/1995 de 7 de diciembre establece la obligatoriedad de comunicar tal decision, debidamente
notificada con un mes de antelacién, como minimo, a la fecha de vencimiento.

Por tanto, si nos manifestaran nuevamente su voluntad de rescindir el Documento de Asociacion citado —
cumpliendo con los requisitos legales — emitiriamos el certificado de cese con efecto:

XX de XXXXXXXXX de XXXX

No obstante, confiamos en poder continuar siendo su Mutua en el futuro para lo que quedamos a su
entera disposicion para tratar cualquier tema que estime conveniente.

Sin otro particular, aprovechamos la ocasion para saludarles muy atentamente.

Constantino Perea Lobo
Director Relaciones Externas

Barcelona, XX de XXXXXXXXXX de XXXX

1111 fuera plazo v2 a/ 12 2017
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Alta y Baja de RETA por cambio de Mutua

Alta de RETA por cambio de Mutua

Acceder a la aplicacion ASID, dentro del apartado ASID v3 >> Lanzar Consulta >>
Afiliacién >> AAFAMUZ06_Alta Empresas por cambio de Mutua.

La consulta obliga a filtrar por fecha alta CCC y opcionalmente por el resto de filtros.

“ 4

Para obtener Unicamente los RETA informar en el Régimen del C.C.C. “en

0151;0721;0825 (Cuenta propia).

El campo Tipo cobertura informa del Tipo de Contingencia. Informar opcionalmente los
siguientes valores:

- P = Contingencia Profesional
- C=Contingencia Comun

- 1=IMS

- T=CATA

Se podra cumplimentar opcionalmente el campo Sector y/o Delegacion responsable.

Nombre Plantilla |AAFAMUZD6 Alta Empresas por cambio de I‘I Plantilla 57954

Obtener el detalle de empresas que han sido alta por cambio de Mutua por fecha de ~
Descripcion la alta, sector o delegacion responsable. El motivo alta CCC muestra el niumero de la

v
Murtiia
) - Libre: Fecha alta CCC y Tipo Cobertura (P = Contingencia Profesional; C = ~
Observaciones Contingencia Comun) Vv
Detalles Agrupaciones

NIF ~
C.C.C.

Razon social

Régimen C.C.C. v
Tipo cobertura

No hay agrupaciones definidas para esta plantilla |™

Filtros

uﬂ |Fecha alta CCC | en o después - 01/01/2020

= |Régimen C.C.C. | en - [0151;0721;0825 |

3 [Tipo cobertura | coincide con [l | |

= |Sect0r | coincide con ﬂ [ | €&
(3 [Delegacién responsable | coincide con |l | | &
uﬂ |M0tivo alta CCC | |no empieza por | |9 |

(3 [Motivo baja ccC | [no en |  [o0s;915 |






Baja de RETA por cambio de Mutua

Acceder a la aplicacion ASID, dentro del apartado ASID v3 >> Lanzar Consulta >>
Afiliacién >> AAFAMUZ07_Baja Empresas por cambio de Mutua.

La consulta obliga a filtrar por fecha baja CCC y opcionalmente por el resto de filtros.
Para obtener uUnicamente los RETA informar en el Régimen del C.C.C. “en”
0151;0721;0825 (Cuenta propia).

El campo Tipo cobertura informa del Tipo de Contingencia. Informar opcionalmente los
siguientes valores:

- P = Contingencia Profesional
- €= Contingencia Comun

- 1=1IMS

- T=CATA

Se podra cumplimentar opcionalmente el campo Sector y/o Delegacion responsable.

Nombre Plantilla |AAFAMUZO? Baja Empresas por cambio de | Plantilla 57956
Obtener el detalle de empresas que han sido baja por cambio de Mutua por fecha de A
Descripcion la baja, sector o delegacion responsable. El motivo baja CCC muestra el nimero de la v
Muitia
Los usuarios podran informar en los filtros: A
Observaciones - Libres: Fecha baja CCC y Tipo Cobertura (P = Contingencia Profesional; C = v
Continaencia Camiind
Detalles Agrupaciones

No hay agrupaciones definidas para esta plantilla |V

Razon sacial
Régimen C.C.C. v
Tipo cobertura

Filtros

|_:_31 |Fecha baja CCC | en o antes - 31/12/2019

@ |Réqimen c.c.C. | en - [0151;0721;0825 x|

|_:_31 |Tipo cobertura | coincide con - | |

O3 |Sector | coincide con - [ | &
|;_31 |De|egacién responsable | coincide con n | | .1
I_Z';l |M0tiv0 baja CCC | |n0 empieza por | |9 |

3 |M0tivo baja CCC | [no coincide | [555 |
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ADVERTENCIA:
En las Comunidades Auténomas con lengua cooficial, existe a su disposicion este impreso redactado en lengua vernacula.

TA.0521/1 (Hoja 1/2)

(12-01-2015)

MINISTERIO r—
DE EMPLEO B  TESORERIA GENERAL
Y SEGURIDAD SOCIAL W  DE LA SEGURIDAD SOCIAL

-
L

I
.

R
]

— SOLICITUD SIMPLIFICADA DE: ALTA, BAJA O VARIACION DE DATOS EN EL REGIMEN ESPECIAL DE AUTONOMOS

1. DATOS DEL SOLICITANTE
1.1 PRIMER APELLIDO

SEGUNDO APELLIDO

NOMBRE

1.2 NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL

FECHA DE NACIMIENTO

1.3 GRADO DE

DISCAPACIDAD

1.4 TIPO DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO

1.5 N° DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO

TARJETA DE

’—‘ ‘ D.N.I.:|:|

EXTRANJERO:

PASAPORTE: |:| ‘ ‘ ‘

TPODEVA NOMBRE DE LA ViA PUBLICA

BLOQUE NUM. BIS ESCAL. PISO PUERTA COD.POSTAL

[N | |

MUNICIPIO/ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO

PROVINCIA

1.6 DOMICILIO

CORREO ELECTRONICO

ACEPTO ENVIO COMUNICACIONES INFORMATIVAS DE LA SEGURIDAD SOCIAL

1.7 DATOS
TELEMATICOS

TELEFONO MOVIL ‘ ‘

SIDNOD

N

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

WD M’D VARIACION DE DATOS V’D

FECHA DE INICIO/CESE/VARIACION DE DATOS [-® ‘%D Mﬁ‘—.D @,—QI:| ‘

2.1 CAUSA DE LA BAJA/ VARIACION DE DATOS

2.2D.N.I/N.S.S/C.I.F. 0 C.C.C. DEL SUCESOR/A DE LAACTIVIDAD

A esta solicitud se acompanan los siguientes documentos:

[

L |

]

]

3. DATOS RELATIVOS A LAACTIVIDAD PROFESIONAL

3.1 ACTIVIDAD ECONOMICA - COLEGIO PROFESIONAL 3.21AE. CNAE 2009
3.3 NOMBRE COMERCIAL

g TIPODEVIA NOMBRE DE LA VIA PUBLICA BLOQUE NUM. BIS ESCAL. PISO PUERTA COD.POSTAL
o

o[ ]| , N

8 MUNICIPIO / ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO ‘ ‘PRO\/INCIA TELEFONO

h

(2}

3.5 MARQUE CON “X” S| ESTA INCLUIDO EN ALGUNO DE LOS SIGUIENTES SUPUESTOS

MUJER REINCORPORADA AL
TRABAJO, DESPUES DE MATERNIDAD —@

ro | ]

4. OPCION RESPECTO DE LA BASE DE COTIZACION, DE LAS CONTINGENCIAS PROFESIONALES Y DE LA MUTUA COLABORADORA CON LA SEGURIDAD SOCIAL

IMPORTANTE: CUMPLIMENTAR EN LA SIGUIENTE HOJA

5.0TROS DATOS
5.1 DATOS RELATIVOS AL REPRESENTANTE

o]

VENTAAMBULANTE TRABAJADOR DE TEMPORADA

(FECHA PREVISTA CESE ACTIVIDAD): —@

AUTONOMO INTEGRADO
EN UN COLEGIO PROFESIONAL

NOTARIO ® D

5.2 DATOS RELATIVOS AL AUTORIZADO DEL SISTEMA RED

NOMBRE Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL

‘ NOMBRE Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL

N° DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL

NUMERO DE LAAUTORIZACION

6. AEFECTOS DE NOTIFICACIONES SENALA COMO DOMICILIO PREFERENTE (Marque con una “X” la opcién correcta)

OTRO DOMICILIO (ANOTAR

DOMICILIO DEL SOLICITANTE (APARTADO 1.6) [ ® D

7. DATOS PARA LA DOMICILIACION DEL PAGO DE CUOTAS

DOMICILIO DE LAACTIVIDAD PROFESIONAL (APARTADO 3.4) ’—. D

oL

EN LA SIGUIENTE HOJA)

CODIGOINTERNACIONALCUENTABANCARIA(IBAN)“ | | ‘ ‘ ‘ | | ‘ ‘ ‘ | | | ‘ ‘ | | ‘ ‘ ‘ | | | ‘ ‘ | | | M

TIPO DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO

N° DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO

DN.I: TARJETA

DOCUMENTO IDENTIFICATIVO DEL TITULAR DE LA CUENTA DE ADEUDO

EXTRANJERO: RASERE D ‘ ‘ ‘

FIRMA DEL TRABAJADOR/A

FIRMA Y SELLO DEL REPRESENTANTE

DILIGENCIA DE NOTIFICACION DE LA DILIGENCIA DE NOTIFICACION DE LA
SUBSANACION Y MEJORA DE LA SOLICITUD RESOLUCION
BOLETINES DE COTIZACION RECIBIDOS:
DE A
Fecha: Fecha:
D.N.I: D.N.I:
FIRMA: FIRMA:

SUBSANACION Y/O MEJORA REQUERIDA

ORGANO AL QUE SE DIRIGE LA SOLICITUD: DIRECCION PROVINCIAL O ADMINISTRACION DE LAT.G. S. S. :






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

TA.0521/1 (Hoja 2/2)
(12-01-2015)

MINISTERIO e

| .
DE EMPLEO Bl  TESORERIA GENERAL
Y SEGURIDAD SOCIAL W  DE LA SEGURIDAD SOCIAL

[ I N
L . ]

DATOS DEL SOLICITANTE
NOMBRE Y APELLIDOS NUMERO DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO ~ NUMERO DE SEGURIDAD SOCIAL (N.S.S.)

4.1. OPCION RESPECTO DE LA BASE DE COTIZACION

BASE MINIMA F’D BASE MAXIMA F'D OTRA BASE r“

D SOLICITAel INCREMENTO automatico de la Base de Cotizacion en el mismo porcentaje en que se incremente la Base Maxima de Cotizacion del Régimen Especial.

4.2. MUTUA COLABORADORA CON LA SEGURIDAD SOCIAL QUE DA COBERTURAA LA INCAPACIDAD TEMPORAL DERIVADA DE CONTINGENCIAS COMUNES

MUTUA N° |:| NOMBRE

4.3. OPCION RESPECTO DE LA COBERTURA DE LAS CONTINGENCIAS PROFESIONALES [ACCIDENTES DE TRABAJO Y ENFERMEDADES PROFESIONALES]
Y/O CESE DE ACTIVIDAD

SOLICITA (Marque con una “X” lo que proceda):

D Ala cobertura de las contingencias profesionales. D Ala cobertura de las contingencias profesionales.

ACOGERSE RENUNCIAR

D Ala cobertura de cese de actividad. D Ala cobertura de cese de actividad.

4.4. OPCION RESPECTO DE LA INCAPACIDAD TEMPORAL EN SITUACION DE PLURIACTIVIDAD

SOLICITA (Marque con una “X” lo que proceda):
D ACOGERSE a la cobertura de la Incapacidad Temporal

D NO ACOGERSE a la cobertura de la Incapacidad Temporal

6. AEFECTOS DE NOTIFICACIONES SENALA COMO DOMICILIO PREFERENTE UN DOMICILIO DISTINTO DEL DE RESIDENCIA O DEL DE LA ACTIVIDAD ECONOMICA

TPODEVIA NOMBRE DE LA ViA PUBLICA BLOQUE NUM. BIS ESCAL. PISO PUERTA COD.POSTAL

I O |

MUNICIPIO / ENTIDAD DE AMBITO TERRITORIAL INFERIOR AL MUNICIPIO PROVINCIA TELEFONO

OMICILIO

2 APARTADO DE CORREOS

FIRMA DEL TRABAJADOR/A






TA.0521/1 (Resguardo)
(14-07-2016)

TA.0521/1 (Subsanacion)
(12-01-2015)

[ |
MINISTERIO - TESORERIA GENERAL
DE EMPLEO B DE LA SEGURIDAD SOCIAL
Y SEGURIDAD SOCIAL

RESGUARDO DE SOLICITUD SIMPLIFICADA DE
. ALTA, BAJA O VARIACION DE DATOS
EN EL REGIMEN ESPECIAL DE AUTONOMOS (TA.0521/1)

Con la fecha que se indica en este documento ha tenido
entrada, en el registro de esta Direccion Provincial o
Administracion de la Seguridad Social, la solicitud cuyos
datos figuran a continuacion:

DATOS DEL TRABAJADOR/A
APELLIDOS Y NOMBRE ‘

N° DE SEGURIDAD SOCIAL N° DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO

FECHA DE ALTA/BAJA/VARIACION DE DATOS

‘ ALTA l:l BAJA l:l \E/,’ERE'{;?OOSN l:l ‘ F)fal:l Mesl:l Aﬁo‘

DATO DEL QUE SE SOLICITA LA VARIACION

| |
B B

|

-

[ |
MINISTERIO B TESORERIA GENERAL
DE EMPLEO BBV DE LA SEGURIDAD SOCIAL
Y SEGURIDAD SOCIAL

SUBSANACION Y/O MEJORA DE LA SQLICITUD SIMPLIFICADA DE
_ALTA, BAJA O VARIACION DE DATOS
EN EL REGIMEN ESPECIAL DE AUTONOMOS (TA.0521/1)

La solicitud de alta, baja o variacion de datos del trabajador/a por
cuenta propia, cuyos datos figuran a continuacion, no retne los
requisitos establecidos por el articulo 66 de la Ley 39/2015, de 1 de
octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas, y/o los establecidos en el Reglamento
General aprobado por Real Decreto 84/1996, de 26 de enero, por lo
que no se puede dictar resolucion expresa en el mismo acto de la
presentacion de la solicitud.

DATOS DEL TRABAJADOR/A
‘APELLIDOS Y NOMBRE ‘

N° DE SEGURIDAD SOCIAL N° DE DOCUMENTO IDENTIFICATIVO

FECHA DE ALTA/BAJA/VARIACION DE DATOS
VARIACION " =
ALTA |:| . |:| DE DATOS |:| ‘ Dlal:l Mes l:l Ano‘

DATO DEL QUE SE SOLICITA LA VARIACION

De conformidad con lo establecido en el art. 68 de la Ley 39/2015, en
un plazo de DIEZ DIAS, el solicitante debera subsanar la falta
que se indica y/o acompafar los documentos que se
relacionan.

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

[ ]
L ]

PLAZO DE RESOLUCION: El plazo maximo para dictar y notificar la
resolucion sobre la presente solicitud sera de cuarenta y cinco dias
contados a partir de la fecha de su entrada en el registro de la
Direccién Provincial de la Tesoreria General de la Seguridad Social o
Administracion de la Seguridad Social competente para su
tramitacion. El plazo indicado podra ser suspendido cuando deba
requerirse la subsanacion de deficiencias y la aportacion de
documentos y otros elementos de juicio necesarios, asi como en el
resto de los supuestos del art. 22.1 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre,
del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones
Publicas. Transcurrido el citado plazo sin que recaiga resolucion
expresa, la solicitud podra entenderse estimada, lo que se comunica
a efectos de lo establecido en el articulo 21.4 de la Ley 39/2015.

PLAZO DE RESOLUCION: El plazo maximo para dictar y notificar la
resolucion sobre la presente solicitud sera de cuarenta y cinco dias
contados a partir de la fecha de su entrada en el registro de la
Direccion Provincial de la Tesoreria General de la Seguridad Social o
Administracion de la Seguridad Social competente para su
tramitacion. El plazo indicado podra ser suspendido cuando deba
requerirse la subsanacion de deficiencias y la aportacion de
documentos y otros elementos de juicio necesarios, asi como en el
resto de los supuestos del art. 22.1 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre,
del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones
Publicas. 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 21.4 de la Ley 39/2015.





		primer_apellido: 

		segundo_apellido: 

		nombre: 

		dia_1: 

		mes_1: 

		año_1: 

		grado: 

		tipodoc: Off

		via: 

		n_via: 

		bloq_1: 

		num_1: 

		bis_1: 

		esc_1: 

		piso_1: 

		puerta_1: 

		cod_pos_1: 

		municipio_1: 

		provincia_1: 

		causa: 

		documento3: 

		casilla1: Off

		docum1: 

		casilla2: Off

		docum2: 

		casilla3: Off

		docum3: 

		casilla4: Off

		docum4: 

		actividadeco: 

		nombre_comercial: 

		via_2: 

		n_via_2: 

		bloq_2: 

		num_3: 

		bis_2: 

		esc_2: 

		piso_2: 

		puerta_2: 

		cod_pos_2: 

		municipio_2: 

		provincia_2: 

		telefono_2: 

		nom-repre: 

		num-repre: 

		NSS rep: 

		tipodoc_7: pasaporte

		doc_ident: 

		fecha_ab1: 

		fecha_ab2: 

		dni_ab: 

		dni_ab1: 

		organo: 

		F_act: 

		datos: Off

		IAE: 

		doc_ident_sol: 

		NSS: 

		op: Off

		opciones: Off

		n_mutua: 

		at_epmutua: 

		produccion1: Off

		via_3: 

		n_via_3: 

		bloq_3: 

		num_4: 

		bis_3: 

		esc_3: 

		piso_3: 

		puerta_3: 

		cod_pos_3: 

		municipio_3: 

		provincia_3: 

		telefono_3: 

		apdo_correos: 

		dia_2: 

		mes_2: 

		año_2: 

		apynom: 

		dat_variacion: 

		si: Off

		Texto3: 

		Texto4: 

		otra_base: 

		nombre y apellidos: 

		número documento identificativo: 

		número seguridad social: 

		Casilla de verificación1: Off

		Casilla de verificación3: Off

		número1: 

		número2: 

		número3: 

		número4: 

		número 5: 

		número 6: 

		número 7: 

		número 8: 

		número 9: 

		número 10: 

		número 11: 

		número 12: 

		número 13: 

		número 14: 

		número 15: 

		número 16: 

		número 17: 

		número 18: 

		número 19: 

		número 20: 

		número 21: 

		número 22: 

		número 23: 

		número 24: 

		nom-autorizado: 

		num-autorización: 

		Casilla de verificación4: Off

		Casilla de verificación5: Off

		No: Off

		Casilla de verificación2: Off

		Casilla de verificación6: Off

		Casilla de verificación7: Off

		Casilla de verificación8: Off

		Casilla de verificación10: Off

		Casilla de verificación11: Off

		Casilla de verificación9: Off






Hoja1

				NUEVOS NUMEROS RED - CATALUNYA mayo'2018

										GESTORÍA												AUTÓNOMO																						ASEPEYO

				Sector-Domicilio		Fecha 
rastreo		Nº Red		CIF		Razón Social				CP		Teléfono		Mutua Razón Social		NIF		Usuario principal		Domicilio Usuario Principal		CP		Teléfono		Mutua Usuario Ppal		Provincia		Situación		Tipo		Nº 
colegiado		Colegio		Fecha 
actuación		Empleado 
Responsable		Estado 
Gestiones		Observaciones

				BH-GRANOLLERS		02-may-18		280034		_		LABORLAB LEGAL I CONSULTORS ASSOCIATS S.L.		Cl EMILI BOTEY  2,local 6  		08402		_				36523907E		SALGUERO POVEDANO RAUL		CL/ RAMON Y CAJAL, 31 1 4 CARDEDEU		08440		_		MC MUTUAL		8		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		GRADUADOS SOCIALES		5122		GRADUADOS SOCIALES

				BN-MARTORELL		02-may-18		280052		_		_		_				_				53079677R		CAMPOS LOPEZ DOLORES		CL/ ROSSELLA ,13  SANT ANDREU DE LA BARCA		08740		_		_		8		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		ABOGADOS		31951		ABOGADOS

				BI-SANT FELIU DE LLOBREGAT		02-may-18		280036		_		MERCAFUSTA S.L.		CL LLEIDA,1 SANT JOAN DESPI		08970		934776032				38133441Q		ALTOZANO PEREZ GABRIEL		CL/ DE FELIU I CODINA,41 AT 1ª CORNELLA DE LLOBREGAT		08940		_		FREMAP		8		INACTIVO		TERCEROS		_		_		_

				FD-LLEIDA		02-may-18		280111				_						_				78076096C		AMOROS ERES LUIS		CL/ LLEIDA,23 ISONA I CONCA DELLA		25650		_				25		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		ABOGADOS		1781		ABOGADOS

				FN-CERVERA		02-may-18		280107		B25836859		POSTMAN AROPECUARIA, S.L.		CL PATI CORELL ,10		25200		_		ACTIVA MUTUA		Y6142129Q		GRECU  MARIUS CATALIN		_		_		_		_		25		INACTIVO		TERCEROS		_		_		_

				FN-CERVERA		02-may-18		280078		_		ASSESSORIA D´EMPRESES A.M. CONSULTORS S.L.		CL SAN ANTONI MARIA CLARET 17 3B		25300		973501002				43729568J		FIGUERAS CASTELLO JAUME		CL/ BELLPUIG,2 2 1ª TARREGA		25300		_		INTERCOMARCAL		25		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		ECONOMISTAS		15128		ECONOMISTAS

				FE-TARRAGONA		02-may-18		280082		B55705727		BJN SUICONGEST SLP		C/ DE  LA RAPITA 24 PLANTA 3º PUERTA 1		43500		977580171		MAZ		20474640V		QUEROL GOMEZ JOSEP MANUEL		CL/DE  LA RAPITA 24 PLANTA 3º PUERTA 1 TORTOSA		43500		977580171		MAZ		43		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		ECONOMISTAS		16011		ECONOMISTAS

				BX-BCN CASP		03-may-18		280146		_		IURIS LABORAL RAMBLA S.L.		Cl RAMBLA  CATALUNYA  .47 P.1  		08002				FREMAP		46706488C		CASTAÑO LOPEZ ESTHER		CL/ CANTABRIA,20 1º2ª BADALONA		08915				_		8		INACTIVO		TERCEROS		_		_		_

				FU-FIGUERES		03-may-18		280148		_		_		_		_		_		_		40595466Y		TRINIDAD GODO SERGI		CL/ GRAN VIA PAU CASALS,181 1ºA ROSES		17480		_		ASEPEYO 		17		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		GEST. ADMINISTRATIVA		3531		GEST. ADMINISTRATIVA

				FD-LLEIDA		03-may-18		280141		_		_		_		_		_		_		40873629F		LATORRE BELLOSTES TOMAS		AV CATALUNYA,19 ALFARRAS		25120		_		INTERCOMARCAL		25		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		GEST. ADMINISTRATIVA		3666		GEST. ADMINISTRATIVA

				BJ-BCN SANTS		04-may-18		280208		_		ADVISORS GESTION TRIBUTARIA S.L.		CL/VALENCIA .40 P.4 PUERTA 2ª		08015				MC MUTUAL		35090897G		RUIZ JUAN JOSE MARIA		CL/ ROBRENYO ,1  4º3ª BARCELONA		08014		_		MC MUTUAL		8		INACTIVO		TERCEROS		_		_		_

				BU-GAVA		7-May-18		280230		_		_		_		_		_		:		46662010R		ESPINOSA NAVARRO MARIA ROSA		CL/ MONTFLORIT,4 B GAVA		08850		936333232		FREMAP		8		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		GRADUADOS SOCIALES		3188		GRADUADOS SOCIALES

				FD-LLEIDA		7-May-18		280241		_		RURAVITALIA		CL/ COLLEGATS ,2		25620						43733722G		MAZARICO ESCRIBA EULALIA		CL/ CALDERETA,3 VEGA DE SAN MATEO		35320		_		ACTIVA		25		INACTIVO		TERCEROS		_		_		_

				BN-MARTORELL		9-May-18		280301		_		_										46402117P		HIDALGO GARCIA ANNA		CL/ REPUBLICA ARGENTINA, 34 3ºB		08640		_		_		8		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		ABOGADOS		41722		ABOGADOS

				BF-PALAU -SOLITA I PLEGAMANS		9-May-18		280312		_		_						935740691				47175703N		GRAU RIVAS ALBERT		CL/ ENRIQUE GRANADOS,12 2º1ª		08130		_		EGARSAT		8		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		ABOGADOS		3643		ABOGADOS

				FE-TARRAGONA		9-May-18		280310		_		_		_		_		_		_		52600828N		MUÑOZ SALVADOR ANA MARIA		AV GENERALITAT,112 1º 1ª		43500		_		ACTIVA		43		INACTIVO		TERCEROS		_		_		_

				BK-VILANOVA I LA GELTRU		10-May-18		280329				ASSESSORIA FARRERONS & VILLA S.L.		CL/ JOAN  PUIG MESTRE 11 P.BJ .1 ª 		08870		_		_		77113020T		FARRERONS CASANOVA OSCAR		CL/ JOAN PUIG MESTRE,11		08870		_		FREMAP		8		INACTIVO		PROF. COLEGIADO		AGENTES TRIBUTARIOS		2003		AGENTES TRIBUTARIOS
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Asepeyo Mutua Colaboradera con la Seguridad Centro asistencial de

Social n® 151 Coslada

C.IL.F.: Gog215824 Calle Joaquin de Cardenzs Edificio Rojo-,
Via Augusta, 36 - 08006 BARCELONA 2 Bajo

Tel. 932 286 500 - Fai 932 286 509 Tel. 916 711 554

Fax. 918 711 558
28623 COSLADA(Madrid)

DOCADHE-BO01-033023

Documento de Adhesién: 8001-033023

Cédigo Guenta de Cotizacion: 28-02034 71335-0151

Coslada, a 14 de maye de 2018

Te damos la bienvenida y te agradecemos la -confianza que has depositado en Asepeyo. Queremos ofrecerte el mejor
servicio y mantenerte informade de todas [as novedades.  ©

Adjuntamos el documento de adhesion para [as coberturas solicitadas.

Si estas de acwerdo, nos puedes devolver la documentacion marcada con “Develver a la Mutua” por correc ordinario o,
escaneado, a través del email asepeyodocumentosdeafiliacion@asepeyo.es, indicando en el asunto el nombre de la
provincia a la que pertenece tu domicilio. Rogamos adjuntes una fotocopia de tu DNI o documento.

Si tienes cuatquier duda, contacta con nosotros en nuestras oficinas, a través de la web www.asepeyo.es, o en el
Servicio de Atencidn al Usuario (200 151 002).

Gracias por confiar en nosotros.

Constantino Perea Lobo
Director Relaciones Externas
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ASEPEYO

Quiénes somos

Somos una mutua colaboradora con la Seguridad
Social que gestiona prestaciones sanitarias y eco-
némicas, fomentando la prevencién de riesgos la-
borales con criterios de eficiencia y sostenibilidad.

Somos especialistas en la gestion integral de las
contingencias profesionales derivadas de acciden-
tes de trabajo y enfermedades profesionales, y en
la prestacion econémica de incapacidad temporal
derivada de la enfermedad comun y accidente no la-
boral.

El modelo Asepeyo

Nuestro objetivo es acompafiarte con modelos acti-
vos de comunicacién personal y de gestion, poten-
ciando el uso de tecnologias de la informacién que
complementen la atencién de nuestros profesiona-
les.

De esta forma, mantenemos un servicio personali-
zado, facilitando al maximo nuestra atencion y pro-
porcionando diferentes canales de comunicacion:

Interlocutor personal directo

Desde el centro asistencial de referencia, el director
o gestor técnico asume el compromiso de mantener
contigo una constante y fluida relacion de proximi-
dad, para agilizar los procesos administrativos y
asistenciales.
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Proxima cita Genius sanitario
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Rehabilitacion
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Prestacion por incapacidad
O 271052014
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Canal digital

Para ofrecerte informacién de interés, acompanarte
en tu proceso médico y agilizar tus tramites con no-
sotros, hemos desarrollado una aplicacion para dis-
positivos moviles, Mi Asepeyo, junto con la
adaptacion de contenidos dentro de Asepeyo Ofi-
cina Virtual.

La App Mi Asepeyo destaca especialmente porque:

e Somos expertos. Ofrecemos informacién actua-
lizada en tiempo real, proporcionandote un valor
afnadido con informacién de tus procesos y tra-
tamientos.

o Somos agiles. Solucionamos tus dudas y nece-
sidades en todo momento, facilitando el contacto
directo con tu especialista sanitario.

e Somos cercanos. Te atendemos estés donde
estés, las 24 horas.

Destacamos funcionalidades como el Genius Sani-
tario (videollamada/chat para consultas sobre pro-
cesos de contingencia profesional). Puedes
consultar tus expedientes de los ultimos 5 anos, vi-
deos de rehabilitacion prescritos por tu fisiotera-
peuta, agenda y envio de alertas (como aviso de
fechas de pago y de citas médicas o la disponibili-
dad de informes).

Proxima cita Genius sanitario
No tienes ninguna
cita programada

Mis videos
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ASEPEYO

Si tienes trabajadores a tu cargo, y estan protegidos
por Asepeyo, también puedes beneficiarte de las
ventajas de Asepeyo Oficina Virtual para Empresas
y App Asepeyo Empresas. En el siguiente link en-
contraras toda la informacion:

https://lwww.asepeyo.es/tecnologia-innovacion/#Apps_
y_oficina_virtual

Sumamos compromisos

Accion social

Si tienes la cobertura de contingencia profesional,
podras optar a 23 ayudas sociales de la Comisién
de Prestaciones Especiales, como:

Complementos por la pérdida de ingresos.
Grandes invalidos:

o Ayudas a accidentados con incapacidad per-
manente.
o Cuidadores para grandes invalidos.

Adaptaciones de vivienda y vehiculo.
Ayuda especial por desempleo.

Ademas, si tu baja médica por accidente de trabajo
supera el mes de duracion y tu negocio esta inope-
rativo por la baja, la Comision de Prestaciones Es-
peciales estudiara las necesidades de tu unidad

familiar mientras dure la baja médica. Sélo tendras
que aportarnos la factura del mes anterior al acci-
dente, de todos los conceptos que alegues, junto
con la solicitud de ayuda social firmada, y esperar
la resolucion de la Comision.

Contingencias obligatorias

Incapacidad temporal derivada de contingencias
comunes
(enfermedad comun y accidente no laboral)

Prestacién econémica para el trabajador

Si tienes contratada esta cobertura tendras derecho
a cobrar:

o Del 4° al 20° dia de baja, un subsidio equivalente
al 60%de la base reguladora.

o A partir del 21° dia de baja, un subsidio equiva-
lente al 75% de la base reguladora.

En Asepeyo mejoramos el control y el seguimiento
de los procesos de baja, agilizando los periodos de
incapacidad temporal por enfermedad comun. Para
ello hemos desarrollado un protocolo basado en la
rapidez de deteccion de la baja, la efectividad de la
actuacion médica y en la perseverancia en el control
y seguimiento continuo de los procesos.

o
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Subsidio de riesgo durante el embarazo y la lac-
tancia natural

Si eres autbnoma y tu actividad puede perjudicar la
evolucion de la gestacién, puedes optar a esta pres-
tacion. El subsidio es del 100% de la base regula-
dora desde el reconocimiento de la prestacion.

Cuidado de menores

También estamos a tu lado en los malos momentos.
Si necesitas reducir tu jornada laboral mas del 50%
para cuidar a un menor a tu cargo con cancer o en-
fermedad grave, puedes solicitar esta prestacion.
Cubre el 100% de la base reguladora correspon-
diente a la parte de la jornada reducida.

Ampliacion de la cobertura

Prestaciones econémicas derivadas de contin-
gencias profesionales
(accidente laboral y enfermedad profesional)

En Asepeyo perseguimos el mejor resultado en tér-
minos de salud con la mejor atencién sanitaria.

Estamos cerca de ti. Disponemos de mas de 365
puntos de asistencia repartidos por todo el territorio
nacional. Ofrecemos una atencién cercana, profe-
sionalizada y completa, desde la primera cura y la
atencién de urgencias, hasta la intervencion quirur-
gica en traumatologia y la posterior rehabilitacion.

Para estar mas cerca de ti, mantenemos acuerdos
de asistencia sanitaria con otras mutuas colabora-
doras de la Seguridad Social. Cubrimos todos los
costes de los servicios sanitarios necesarios para tu
pronta recuperacion. Lo hacemos con recursos pro-
pios o a través de mas de 1.400 servicios concerta-
dos autorizados, como Vvisitas al especialista,
intervenciones quirdrgicas, hospitalizacion y la me-
dicacién necesaria.

En caso de sufrir un accidente laboral o padecer una
enfermedad profesional, podras cobrar:

El 75% de la base reguladora, a partir del dia si-
guiente a la baja médica.

Proteccién por cese de actividad

Esta prestacion se otorga si cesas totalmente tu ac-
tividad por la que te habian dado de alta, aunque se
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deben cumplir varios requisitos.
¢A qué autonomos protege?

e Trabajador auténomo RETA*, incluido el
TRADE**,

o Sistema Especial de Trabajadores Autonomos
Agrarios (SETA).

o Régimen Especial del Mar por cuenta propia
(REM).

e Socios de cooperativas de trabajo asociado.

e Auténomos que ejercen la actividad profesional
conjuntamente con otros en régimen societario
en cualquier otra forma admitida en derecho.

e Colaboradores familiares.
¢ Qué incluye la prestacion?

e Pago del subsidio por cese de actividad, por
parte de la Mutua.

e Abono de la cotizacién por enfermedad comun,
por parte de la Mutua (durante la prestacion del
cese, se cotiza por enfermedad comun).

o Medidas de formacion, orientacion profesional y
promocién de la actividad emprendedora, por
parte de los servicios publicos de empleo auto-
noémicos.

¢ Cuanto dura la prestacion?

Meses cotizados Hasta 60 afnos Mayor?s de60
afos
12 al17 2 meses 2 meses
18a23 3 meses 4 meses
24a29 4 meses 6 meses
30a35 5 meses 8 meses
36 a42 6 meses 10 meses
43 a 47 12 meses 12 meses
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¢Cuanto cuesta la prestacion?

El 2,2% de la base reguladora escogida por el
trabajador (regulacion anual).

Porcentaje correspondiente a la cotizacion por
contingencias profesionales.

Reduccién del 0,5% en la cotizacién por enfer-
medad comun.

*RETA: Régimen Especial de Trabajadores Au-
tonomos.

**TRADE: Trabajadores autonomos econémica-
mente dependientes.

Solucionamos tus dudas

Blog de autonomos

A través de nuestro blog https://www.ase-
peyo.es/blog/autonomo te mantenemos informado
sobre las novedades mas importantes que pueden
afectarte en tu dia, a dia en materia de seguridad y
salud laboral.

Web juridica
También contamos con la web https://juridico.ase-

peyo.es en la que publicamos todas las novedades
de caracter legal que puedan ser de interés para ti.

Calcula tu cuota y prestaciones

Con esta aplicaciéon puedes calcular tus cotizacio-
nes sociales y el importe de la prestacién que reci-
birias, en caso de incapacidad temporal o cese de
actividad.

Si deseas calcular tu cuota, puedes consultarlo en
https://lwww.asepeyo.es/blog/autonomo/

Servicio de teletraduccion

Hablamos tu idioma. Disponemos de un servicio de
teletraduccion para atenderte en cualquier lengua.

Contacta con nosotros

Puedes ponerte en contacto con nuestro Servicio de
Atencion al Usuario en el teléfono 900 151 002 y a
través del chat online de nuestra pagina web.

En caso de accidente, llamanos y te diremos cual
es tu centro mas cercano. Nuestro teléfono de ur-
gencias es el 900 151 000.
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Registrate en:
oficinavirtual.asepeyo.es

Asepeyo, Mutua Colaboradora con la Seguridad Social n° 151
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Madrid, a 18 de septiembre de 2018      



	Estimado mutualista, el pasado 30/09/2016 nos comunicó su decisión de denunciar el convenio de Asociación, correspondiente al NIF 50682083L y el CCC 28-100412370-111 que tenía con esta Mutua y, consecuentemente, según indica el RD 1993/1995, de 7 de diciembre en su artículo 62.2, párrafo segundo, se le envió el Certificado acreditativo del cese, indicando la fecha de efectos del mismo. En su caso el cese de dicho Convenio de Asociación se produjo a las 24 horas del día 30/04/2017

	Hemos de indicarles que el RD 84/1996, de 26 de enero, por el que se aprueba el Reglamento General sobre inscripción y afiliación, altas y bajas y variaciones de datos de trabajadores en la Seguridad Social, en su art. 17.1.3º, indica la obligatoriedad para los empresarios de comunicar la variaciones de datos, en este caso, para el cambio de entidad que cubra las contingencias de accidente de trabajo. Para lo cual el art. 17.2 indica que la comunicación ante la dirección Provincial de la Tesorería General de la Seguridad Social, para este supuesto, se presentará con una antelación de diez días naturales a su efectividad.

	En este sentido le comunicamos, según el Fichero General de Afiliación que nos facilita la Tesorería General de la Seguridad Social mensualmente, a día de hoy, los datos de CIF y CCCs indicados arriba siguen constando como afiliados a Asepeyo. Dado que no se ha procedido a hacer efectivo el cambio de entidad colaboradora ante la Tesorería General de la Seguridad Social, y para evitarle una situación de desamparo ante una posible futura situación al no estar cubierto por ninguna mutua, volvemos a considerar Vigente el Documento de Asociación, indicándole que, en caso de que su decisión siga siendo denunciar dicho convenio, puede volver a hacerlo para su próximo vencimiento que está fijado para 30/04/2018.

	En cualquier caso esperamos seguir contando con su confianza y estamos a su entera disposición para cualquier aclaración al respecto.



Atentamente,



Marcos Aranda Martín

Coordinador Dirección de Administración (Afiliación-Recaudación)
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