(1/2) EXEMPLAR PER A L'ADMINISTRACIO / EJEMPLAR PARA LA ADMINISTRACION

SOL-LICITUD DE DRETS ECONOMICS PENDENTS A FAVOR D’HEREUS DE PERSONES
G E N E RALITAT EN SITUACIO DE DEPENDENCIA DII?g:{I)’%SEIS\:\)IIETPROGRAMA INDIVIDUAL D'ATENCIO
V A L E N C I A N A SOLICITUD DE DERECHOS ECONOMICOS PENDIENTES A FAVOR DE HEREDEROS DE
\% PERSONAS EN SITUACION DE DEPENDENCIA FALLECIDAS CON PROGRAMA
INDIVIDUAL DE ATENCION (PIA) RESUELTO

D Drets reconeguts en el Programa Individual d’Atencié (PIA). Pagaments pendents
Derechos reconocidos en el Programa Individual de Atencién (PIA). Pagos pendientes

Ij Drets no reconeguts en el Programa Individual d’Atencié (PIA). Retroactivitat
Derechos no reconocidos en el Programa Individual de Atencion (PIA). Retroactividad

A DADES D'IDENTIFICACIO |
DATOS DE IDENTIFICACION

DADES DE LA PERSONA SOL-LICITANT / DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI/NIE
DOMICILI (CARRER/PLAGA, NUMERO | PORTA) / DOMICILIO (CALLE/PLAZA, NUMERO Y PUERTA) | CP LOCALITAT / LOCALIDAD
PROVINCIA / PROVINCIA TELEFON MOBIL / TELEFONO MOVIL | TELEFON / TELEFONO ADREGA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO

DADES DE LA PERSONA DIFUNTA /| DATOS DE LA PERSONA DIFUNTA

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI/NIE Num. EXPEDIENT DEPENDENCIA
N° EXPEDIENTE DEPENDENCIA

B DADES DE LA PERSONA REPRESENTANT (SI ES EL CAS)
DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE (EN SU CASO)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI/NIF /NIE TELEFON / TELEFONO

TELEFON MOBIL / TELEFONO MOVIL | ADREGA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO

C NOTIFICACIONS (S| ES DIFERENT DE L'APARTAT A)
NOTIFICACIONES (SI ES DISTINTO AL APARTADO A)

DOMICILI (CARRER/PLAGA, NUMERO | PORTA) / DOMICILIO (CALLE/PLAZA, NUMERO Y PUERTA) CP

LOCALITAT / LOCALIDAD PROVINCIA / PROVINCIA | TELEFON / TELEFONO ADREGA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO (*)

(*) A l'efecte de la practica de notificacions electroniques, I'interessat

Indiqueu en quina llengua voleu rebre les notificacions: Valencia Castella N > e N 4
Indique en qué lengua desea recibir las notificaciones: Valenciano Castellano haura de disposar de certificacio (_electromc? en els termes previstos
en la seu electronica de la Generalitat (https:/sede.gva.es)
: e 5 < P p P A efectos de la practica de notificaciones electronicas, el interesado
Si el sol-licitant és persona fisica, accepta la notificacié per mitjans electronics: l:l si debera disponer%e certificacion electronica en los términos previstos

Si el solicitante es persona fisica, acepta la notificacion por medios electrénicos:

en la sede electronica de la Generalitat (https://sede.gva.es).

D DOCUMENTACIO A APORTAR JUNTAMENT AMB AQUESTA SOL-LICITUD
DOCUMENTACION A APORTAR JUNTO A ESTA SOLICITUD

D Fotocopia del DNI dels hereus legitims en el suposit de no haver autoritzat 'organ gestor I'obtencié d’aquestes dades.
Fotocopia del DNI de los herederos legitimos, en el supuesto de no haber autorizado al 6rgano gestor a la obtencion de dichos datos.

Ij Fotocopia acarada del document que acredite la legitimitat de la persona interesada (testament o declaracion d’hereus “ab intestato”).
Fotocopia cotejada del documento que acredite la legitimidad de la persona interesada(testamento o declaracién de herededos “ab intestato”)

D Original o fotocopia acarada del Certificat d’ultimes voluntats.
Original o fotocopia cotejada del Certificado de ultimas voluntades.

Declaracié dels hereus en el que designen entre ells a un representant de tots per a actuar front I’Administracié i que es titular del conter bancari
D on es rebrera I'ingrés corresponent. Aquest document sera firmat per tots els hereus i serda ORIGINAL.

Declaracioén de herederos en el que designen entre ellos a un representante de todos para actuar frente a la Administracién y que sea titular de

la cuenta bancaria donde se percibira el ingreso correspondiente. Este documento sera firmado por todos los herederos y sera ORIGINAL.

Model de domiciliacié bancaria firmat per I'hereu representant. Aquest document sera ORIGINAL i s'acompanyara de copia de la cartilla

bancaria, certificat de la titularitat emés per l'entitat, copia del contracte d'alta del compte bancari o Segell de I'entitat bancaria, estampat en la
D casella corresponent de I'apartat B del model de domiciliacié bancaria

Modelo de domiciliacién bancaria firmada por el heredero representante. Este documento sera ORIGINAL y se acompariara de copia de la

cartilla bancaria, certificado de la titularidad emitido por la entidad, copia del contrato de alta de la cuenta bancaria o Sello de la entidad bancaria,

estampado en la casilla correspondiente del apartado B del modelo de domiciliacion bancaria.

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA DE L'ATENCIO REBUDA AMB ANTERIORITAT A LA DATA D'EFECTE DEL PROGRAMA INDIVIDUAL
D'ATENCIO (PIA) APROVAT (seleccione les opcions que corresponguen ):

DOCUMENTACION ACREDITATIVA DE LA ATENCION RECIBIDA CON ANTERIORIDAD A LA FECHA DE EFECTO DEL PROGRAMA
INDIVIDUAL DE ATENCION (PIA) APROBADO (seleccione las opciones que correspondan):

Declaracio responsable segons model normalitzat si la persona va rebre cures en I'entorn familiar (model "Declaraci6 responsable de la persona
representant hereditaria d’haver rebut atencié per persona cuidadora no profesional amb programa individual d’atencié (PIA) resolt.
Retroactivitat”)

D Declaracion responsable segtin modelo normalizado si la persona recibié cuidados en el entorno familiar (modelo “Declaracién responsable de la
persona representante hereditaria de haber recibido atencién por persona cuidadora no profesional con programa de atencién individual (PIA)
resuelto. Retroactividad”)
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(2/2) EXEMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

SOL-LICITUD DE DRETS ECONOMICS PENDENTS A FAVOR D’HEREUS DE PERSONES
G E N E RALITAT EN SITUACIO DE DEPENDENCIA DII?g:{I)’%SEIS\:\)IIETPROGRAMA INDIVIDUAL D'ATENCIO
V A L E N C I A N A SOLICITUD DE DERECHOS ECONOMICOS PENDIENTES A FAVOR DE HEREDEROS DE
\% PERSONAS EN SITUACION DE DEPENDENCIA FALLECIDAS CON PROGRAMA
INDIVIDUAL DE ATENCION (PIA) RESUELTO

D Drets reconeguts en el Programa Individual d’Atencié (PIA). Pagaments pendents
Derechos reconocidos en el Programa Individual de Atencién (PIA). Pagos pendientes

Ij Drets no reconeguts en el Programa Individual d’Atencié (PIA). Retroactivitat
Derechos no reconocidos en el Programa Individual de Atencion (PIA). Retroactividad

A DADES D'IDENTIFICACIO |
DATOS DE IDENTIFICACION

DADES DE LA PERSONA SOL-LICITANT / DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI/NIE
DOMICILI (CARRER/PLAGA, NUMERO | PORTA) / DOMICILIO (CALLE/PLAZA, NUMERO Y PUERTA) | CP LOCALITAT / LOCALIDAD
PROVINCIA / PROVINCIA TELEFON MOBIL / TELEFONO MOVIL | TELEFON / TELEFONO ADREGA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO

DADES DE LA PERSONA DIFUNTA /| DATOS DE LA PERSONA DIFUNTA

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI/NIE Num. EXPEDIENT DEPENDENCIA
N° EXPEDIENTE DEPENDENCIA

B DADES DE LA PERSONA REPRESENTANT (SI ES EL CAS)
DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE (EN SU CASO)

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NOMBRE DNI/NIF /NIE TELEFON / TELEFONO

TELEFON MOBIL / TELEFONO MOVIL | ADREGA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO

C NOTIFICACIONS (S| ES DIFERENT DE L'APARTAT A)
NOTIFICACIONES (SI ES DISTINTO AL APARTADO A)

DOMICILI (CARRER/PLAGA, NUMERO | PORTA) / DOMICILIO (CALLE/PLAZA, NUMERO Y PUERTA) CP

LOCALITAT / LOCALIDAD PROVINCIA / PROVINCIA | TELEFON / TELEFONO ADREGA ELECTRONICA / CORREO ELECTRONICO (*)

(*) A l'efecte de la practica de notificacions electroniques, I'interessat

Indiqueu en quina llengua voleu rebre les notificacions: Valencia Castella N > e N 4
Indique en qué lengua desea recibir las notificaciones: Valenciano Castellano haura de disposar de certificacio (_electromc? en els termes previstos
en la seu electronica de la Generalitat (https:/sede.gva.es)
: e 5 < P p P A efectos de la practica de notificaciones electronicas, el interesado
Si el sol-licitant és persona fisica, accepta la notificacié per mitjans electronics: l:l si debera disponer%e certificacion electronica en los términos previstos

Si el solicitante es persona fisica, acepta la notificacion por medios electrénicos:

en la sede electronica de la Generalitat (https://sede.gva.es).

D DOCUMENTACIO A APORTAR JUNTAMENT AMB AQUESTA SOL-LICITUD
DOCUMENTACION A APORTAR JUNTO A ESTA SOLICITUD

D Fotocopia del DNI dels hereus legitims en el suposit de no haver autoritzat 'organ gestor I'obtencié d’aquestes dades.
Fotocopia del DNI de los herederos legitimos, en el supuesto de no haber autorizado al 6rgano gestor a la obtencion de dichos datos.

Ij Fotocopia acarada del document que acredite la legitimitat de la persona interesada (testament o declaracion d’hereus “ab intestato”).
Fotocopia cotejada del documento que acredite la legitimidad de la persona interesada(testamento o declaracién de herededos “ab intestato”)

D Original o fotocopia acarada del Certificat d’ultimes voluntats.
Original o fotocopia cotejada del Certificado de ultimas voluntades.

Declaracié dels hereus en el que designen entre ells a un representant de tots per a actuar front I’Administracié i que es titular del conter bancari
D on es rebrera I'ingrés corresponent. Aquest document sera firmat per tots els hereus i serda ORIGINAL.

Declaracioén de herederos en el que designen entre ellos a un representante de todos para actuar frente a la Administracién y que sea titular de

la cuenta bancaria donde se percibira el ingreso correspondiente. Este documento sera firmado por todos los herederos y sera ORIGINAL.

Model de domiciliacié bancaria firmat per I'hereu representant. Aquest document sera ORIGINAL i s'acompanyara de copia de la cartilla

bancaria, certificat de la titularitat emés per l'entitat, copia del contracte d'alta del compte bancari o Segell de I'entitat bancaria, estampat en la
D casella corresponent de I'apartat B del model de domiciliacié bancaria

Modelo de domiciliacién bancaria firmada por el heredero representante. Este documento sera ORIGINAL y se acompariara de copia de la

cartilla bancaria, certificado de la titularidad emitido por la entidad, copia del contrato de alta de la cuenta bancaria o Sello de la entidad bancaria,

estampado en la casilla correspondiente del apartado B del modelo de domiciliacion bancaria.

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA DE L'ATENCIO REBUDA AMB ANTERIORITAT A LA DATA D'EFECTE DEL PROGRAMA INDIVIDUAL
D'ATENCIO (PIA) APROVAT (seleccione les opcions que corresponguen ):

DOCUMENTACION ACREDITATIVA DE LA ATENCION RECIBIDA CON ANTERIORIDAD A LA FECHA DE EFECTO DEL PROGRAMA
INDIVIDUAL DE ATENCION (PIA) APROBADO (seleccione las opciones que correspondan):

Declaracio responsable segons model normalitzat si la persona va rebre cures en I'entorn familiar (model "Declaraci6 responsable de la persona
representant hereditaria d’haver rebut atencié per persona cuidadora no profesional amb programa individual d’atencié (PIA) resolt.
Retroactivitat”)

D Declaracion responsable segtin modelo normalizado si la persona recibié cuidados en el entorno familiar (modelo “Declaracién responsable de la
persona representante hereditaria de haber recibido atencién por persona cuidadora no profesional con programa de atencién individual (PIA)
resuelto. Retroactividad”)
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(1/2) EXEMPLAR PER A L'ADMINISTRACIO / EJEMPLAR PARA LA ADMINISTRACION

SOL-LICITUD DE DRETS ECONOMICS PENDENTS A FAVOR D’HEREUS DE PERSONES
G E N E RALITAT EN SITUACIO DE DEPENDENCIA DII?g:{I)’%SEIS\:\)IIETPROGRAMA INDIVIDUAL D'ATENCIO
V A L E N C I A N A SOLICITUD DE DERECHOS ECONOMICOS PENDIENTES A FAVOR DE HEREDEROS DE
\% PERSONAS EN SITUACION DE DEPENDENCIA FALLECIDAS CON PROGRAMA
INDIVIDUAL DE ATENCION (PIA) RESUELTO

D DOCUMENTACIQ A APORTAR JUNTAMENT AMB AQUESTA SOL-LICITUD
DOCUMENTACION A APORTAR JUNTO A ESTA SOLICITUD

Certificat original del centre o empresa que presta el servei, cunyat i signat pel responsable, on conste la data d'alta i baixa en el servei,

concretant el periode de permanéncia, aixi com l'import mensual abonat, o, en defecte d'aixo, contracte i factures originals o copies degudament
D acarades que justifiquen integrament aquest periode, si la persona va rebre atencio en:

Certificado original del centro o empresa que presta el servicio, cufiado y firmado por el responsable, donde conste la fecha de alta y baja en el

servicio, concretando el periodo de permanencia, asi como el importe mensual abonado, o, en su defecto, contrato y facturas originales o copias

debidamente cotejadas que justifiquen en su totalidad dicho periodo, si la persona recibi6 atencion en:

Ij Ajuda a domicili
Ayuda a domicilio

D Centre de dia i/o nit
Centro de dia y/o noche

Ij Atencio residencial
Atencion residencial

D Prevencio de la situacié de dependéncia i promocio de I'autonomia personal
Prevencion de la situacién de dependencia y promocién de la autonomia persona

Contracte i factures originals o copies degudament acarades que justifiquen integrament el periode sol-licitat si la persona va rebre atencio
D d'Assistencia Personal.

Contrato y facturas originales o copias debidamente cotejadas que justifiquen en su totalidad el periodo solicitado si la persona recibié atencion

de Asistencia Personal.

E CONSULTA INTERACTIVA DE DADES (OPOSICIO)
CONSULTA INTERACTIVA DE DATOS (OPOSICION)

En cas d'oposar-se al fet que I'organ gestor obtinga directament aquesta informacié, haura de manifestar-ho a continuacio, i tindra I'obligacié
d’aportar els documents corresponents en els termes exigits per les normes reguladores del procediment.

En caso de oponerse a que el érgano gestor obtenga directamente esta informacion, deberd manifestarlo a continuacion, quedando obligado a
aportar los documentos correspondientes en los términos exigidos por las normas reguladoras del procedimiento.

D M’opose a I'obtencié de les dades d'identitat de la persona sol-licitant o, si és el cas, del representant legal.
Me opongo a la obtencién de los datos de identidad de la persona solicitante o, en su caso, de su representante legal.

Ij M’opose a I'obtencié de dades de poders notariales.
Me opongo a la obtencién de datos de poderes notariales.

D M’opose a I'obtencié de dades de Registre (consulta de naixement).
Me opongo a la obtencién de datos de Registro (consulta de nacimiento).

D M'opose a la consulta de les dades del Registre de representants.
Me opongo a la consulta de los datos del Registro de representantes.

Motiu oposicio:
Motivo oposicion:

F SOL-LICITUD
SOLICITUD

Es sol-licita:
Se solicita:

La persona que signa declara, sota la seua responsabilitat, que les dades indicades en aquesta sol-licitud i en la documentacié que s’adjunta sén
exactes i conformes al que estableix la legislacid, que es troba en possessio de la documentacié que aixi ho acredita i queda a la disposicié de la
Generalitat per a la seua presentacid, comprovacié, control i inspeccié posterior que s’estimen oportuns.

La persona que firma declara, bajo su responsabilidad, que los datos resefiados en la presente solicitud y en la documentacién que se adjunta son
exactos y conformes con lo establecido en la legislacion, que se encuentra en posesion de la documentacion que asi lo acredita y queda a
disposicion de la Generalitat para su presentacion, comprobacion, control e inspeccion posterior que se estimen oportunos.

Abans de signar la sol-licitud, heu de llegir la informacié sobre proteccié de dades que es presenta al final del formulari, atés que comporta el
tractament de dades de caracter personal
Antes de firmar la solicitud, ha de leer la informacién sobre proteccion de datos que se presenta al final del formulario, dado que conlleva el

tratamiento de datos de caracter personal TS DR
REGISTRO DE ENTRADA

, d de

La persona sol-licitant o el seu representant o persona de suport
La persona solicitante o su representante o persona de apoyo

Signatura:
Firma:
DATA D'ENTRADA EN ORGAN COMPETENT
FECHA ENTRADA EN ORGANO COMPETENTE
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(2/2) EXEMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

SOL-LICITUD DE DRETS ECONOMICS PENDENTS A FAVOR D’HEREUS DE PERSONES
G E N E RALITAT EN SITUACIO DE DEPENDENCIA DII?g:{I)’%SEIS\:\)IIETPROGRAMA INDIVIDUAL D'ATENCIO
V A L E N C I A N A SOLICITUD DE DERECHOS ECONOMICOS PENDIENTES A FAVOR DE HEREDEROS DE
\% PERSONAS EN SITUACION DE DEPENDENCIA FALLECIDAS CON PROGRAMA
INDIVIDUAL DE ATENCION (PIA) RESUELTO

D DOCUMENTACIQ A APORTAR JUNTAMENT AMB AQUESTA SOL-LICITUD
DOCUMENTACION A APORTAR JUNTO A ESTA SOLICITUD

Certificat original del centre o empresa que presta el servei, cunyat i signat pel responsable, on conste la data d'alta i baixa en el servei,

concretant el periode de permanéncia, aixi com l'import mensual abonat, o, en defecte d'aixo, contracte i factures originals o copies degudament
D acarades que justifiquen integrament aquest periode, si la persona va rebre atencio en:

Certificado original del centro o empresa que presta el servicio, cufiado y firmado por el responsable, donde conste la fecha de alta y baja en el

servicio, concretando el periodo de permanencia, asi como el importe mensual abonado, o, en su defecto, contrato y facturas originales o copias

debidamente cotejadas que justifiquen en su totalidad dicho periodo, si la persona recibi6 atencion en:

Ij Ajuda a domicili
Ayuda a domicilio

D Centre de dia i/o nit
Centro de dia y/o noche

Ij Atencio residencial
Atencion residencial

D Prevencio de la situacié de dependéncia i promocio de I'autonomia personal
Prevencion de la situacién de dependencia y promocién de la autonomia persona

Contracte i factures originals o copies degudament acarades que justifiquen integrament el periode sol-licitat si la persona va rebre atencio
D d'Assistencia Personal.

Contrato y facturas originales o copias debidamente cotejadas que justifiquen en su totalidad el periodo solicitado si la persona recibié atencion

de Asistencia Personal.

E CONSULTA INTERACTIVA DE DADES (OPOSICIO)
CONSULTA INTERACTIVA DE DATOS (OPOSICION)

En cas d'oposar-se al fet que I'organ gestor obtinga directament aquesta informacié, haura de manifestar-ho a continuacio, i tindra I'obligacié
d’aportar els documents corresponents en els termes exigits per les normes reguladores del procediment.

En caso de oponerse a que el érgano gestor obtenga directamente esta informacion, deberd manifestarlo a continuacion, quedando obligado a
aportar los documentos correspondientes en los términos exigidos por las normas reguladoras del procedimiento.

D M’opose a I'obtencié de les dades d'identitat de la persona sol-licitant o, si és el cas, del representant legal.
Me opongo a la obtencién de los datos de identidad de la persona solicitante o, en su caso, de su representante legal.

Ij M’opose a I'obtencié de dades de poders notariales.
Me opongo a la obtencién de datos de poderes notariales.

D M’opose a I'obtencié de dades de Registre (consulta de naixement).
Me opongo a la obtencién de datos de Registro (consulta de nacimiento).

D M'opose a la consulta de les dades del Registre de representants.
Me opongo a la consulta de los datos del Registro de representantes.

Motiu oposicio:
Motivo oposicion:

F SOL-LICITUD
SOLICITUD

Es sol-licita:
Se solicita:

La persona que signa declara, sota la seua responsabilitat, que les dades indicades en aquesta sol-licitud i en la documentacié que s’adjunta sén
exactes i conformes al que estableix la legislacid, que es troba en possessio de la documentacié que aixi ho acredita i queda a la disposicié de la
Generalitat per a la seua presentacid, comprovacié, control i inspeccié posterior que s’estimen oportuns.

La persona que firma declara, bajo su responsabilidad, que los datos resefiados en la presente solicitud y en la documentacién que se adjunta son
exactos y conformes con lo establecido en la legislacion, que se encuentra en posesion de la documentacion que asi lo acredita y queda a
disposicion de la Generalitat para su presentacion, comprobacion, control e inspeccion posterior que se estimen oportunos.

Abans de signar la sol-licitud, heu de llegir la informacié sobre proteccié de dades que es presenta al final del formulari, atés que comporta el
tractament de dades de caracter personal
Antes de firmar la solicitud, ha de leer la informacién sobre proteccion de datos que se presenta al final del formulario, dado que conlleva el

tratamiento de datos de caracter personal TS DR
REGISTRO DE ENTRADA

, d de

La persona sol-licitant o el seu representant o persona de suport
La persona solicitante o su representante o persona de apoyo

Signatura:
Firma:
DATA D'ENTRADA EN ORGAN COMPETENT
FECHA ENTRADA EN ORGANO COMPETENTE
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(1/2) EXEMPLAR PER A L'ADMINISTRACIO / EJEMPLAR PARA LA ADMINISTRACION

GENERALITAT
QVALENCIANA

SOL-LICITUD DE DRETS ECONOMICS PENDENTS A FAVOR D’HEREUS DE PERSONES
EN SITUACIO DE DEPENDENCIA DIFUNTES AMB PROGRAMA INDIVIDUAL D'ATENCIO
_(PIA) RESOLT.
SOLICITUD DE DERECHOS ECONOMICOS PENDIENTES A FAVOR DE HEREDEROS DE
PERSONAS EN SITUACION DE DEPENDENCIA FALLECIDAS CON PROGRAMA
INDIVIDUAL DE ATENCION (PIA) RESUELTO

G CLAUSULA D’INFORMACIO SEGONS RGPD (Reglament General de Proteccié de Dades)
CLAUSULA DE INFORMACION SEGUN RGPD (Reglamento General de Proteccién de Datos)

Nom de P’activitat de tractament
Nombre de la actividad de tratamiento

Sol-licitud de drets economics pendents a favor d'hereus de la persona dependent morta amb Programa
Individual d'Atencio (PIA) resolt.

Solicitud de derechos econémicos pendientes a favor de herederos de la persona dependiente fallecida
con Programa Individual de Atencién (PIA) resuelto.

Responable del tractament
Responsable del tratamiento

Vicepresidéncia Segona i Conselleria de Serveis Socials, Igualtat i Habitatge.
Vicepresidencia Segunda y Conselleria de Servicios Sociales, Igualdad y Vivienda.

Finalitat del tractament
Finalidad del tratamiento

Gestié del procediment per al pagament i/o reconeixement dels drets economics derivats de I'atencié que
va rebre la persona dependent des de la data d'efectes economics de la sol-licitud de dependéncia fins
que es va atendre la demanda del servei o prestacio que constava en la seua peticié d'atencio.

Gestién del procedimiento para el pago y/o reconocimiento de los derechos econémicos derivados de la
atencién que recibié la persona dependiente desde la fecha de efectos econoémicos de la solicitud de
dependencia hasta que se atendié la demanda del servicio o prestacién que constaba en su peticiéon de
atencion.

Drets de les persones
Derechos de las personas

La persona interesada té dret a sol-licitar 'accés a les seues dades personals, a la rectificacié o supressiod
d’aquestes, a la limitacié del seu tractament o a oposar-se al mateix per mitja d’un escrit que siga
conforme a les instruccions que s’indiquen en la politica de proteccié de dades, enllag:
https://www.gva.es/esl/inicio/procedimientos?id_proc=19970

La persona interesada tiene derecho a solicitar el acceso a sus datos personales, la rectificaciéon o
supresion de estos, a la limitacién de su tratamiento o a oponerse al mismo por medio de un escrito que
sea conforme a las instrucciones que se indican en la Politica de proteccion de datos enlace:
https://www.gva.es/es/inicio/procedimientos?id_proc=19970

Més informacioé
Mas informacioén

Disposa de més informacié sobre aquest tractament en el Registre d’Activitats de Tractament de la
Conselleria, enllag:
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI1%C3%93N+DEL+SERVICIO
+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.
pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e

Dispone de mas informacion sobre este tratamiento en el Registro de Actividades de Tratamiento de la
Conselleria enlace:
http.//www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO
+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.

pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7ch-e72beba5899¢e

VICEPRESIDENCIA SEGONA | CONSELLERIA DE SERVEIS SOCIALS, IGUALTAT | HABITATGE

VICEPRESIDENCIA SEGUNDA Y CONSELLERIA DE SERVICIOS SOCIALES IGUALDAD Y VIVIENDA
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http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
https://www.gva.es/es/inicio/procedimientos?id_proc=19970
https://www.gva.es/es/inicio/procedimientos?id_proc=19970

(2/2) EXEMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

GENERALITAT
QVALENCIANA

SOL-LICITUD DE DRETS ECONOMICS PENDENTS A FAVOR D’HEREUS DE PERSONES
EN SITUACIO DE DEPENDENCIA DIFUNTES AMB PROGRAMA INDIVIDUAL D'ATENCIO
_(PIA) RESOLT.
SOLICITUD DE DERECHOS ECONOMICOS PENDIENTES A FAVOR DE HEREDEROS DE
PERSONAS EN SITUACION DE DEPENDENCIA FALLECIDAS CON PROGRAMA
INDIVIDUAL DE ATENCION (PIA) RESUELTO

G CLAUSULA D’INFORMACIO SEGONS RGPD (Reglament General de Proteccié de Dades)
CLAUSULA DE INFORMACION SEGUN RGPD (Reglamento General de Proteccién de Datos)

Nom de P’activitat de tractament
Nombre de la actividad de tratamiento

Sol-licitud de drets economics pendents a favor d'hereus de la persona dependent morta amb Programa
Individual d'Atencio (PIA) resolt.

Solicitud de derechos econémicos pendientes a favor de herederos de la persona dependiente fallecida
con Programa Individual de Atencién (PIA) resuelto.

Responable del tractament
Responsable del tratamiento

Vicepresidéncia Segona i Conselleria de Serveis Socials, Igualtat i Habitatge.
Vicepresidencia Segunda y Conselleria de Servicios Sociales, Igualdad y Vivienda.

Finalitat del tractament
Finalidad del tratamiento

Gestié del procediment per al pagament i/o reconeixement dels drets economics derivats de I'atencié que
va rebre la persona dependent des de la data d'efectes economics de la sol-licitud de dependéncia fins
que es va atendre la demanda del servei o prestacio que constava en la seua peticié d'atencio.

Gestién del procedimiento para el pago y/o reconocimiento de los derechos econémicos derivados de la
atencién que recibié la persona dependiente desde la fecha de efectos econoémicos de la solicitud de
dependencia hasta que se atendié la demanda del servicio o prestacién que constaba en su peticiéon de
atencion.

Drets de les persones
Derechos de las personas

La persona interesada té dret a sol-licitar 'accés a les seues dades personals, a la rectificacié o supressiod
d’aquestes, a la limitacié del seu tractament o a oposar-se al mateix per mitja d’un escrit que siga
conforme a les instruccions que s’indiquen en la politica de proteccié de dades, enllag:
https://www.gva.es/esl/inicio/procedimientos?id_proc=19970

La persona interesada tiene derecho a solicitar el acceso a sus datos personales, la rectificaciéon o
supresion de estos, a la limitacién de su tratamiento o a oponerse al mismo por medio de un escrito que
sea conforme a las instrucciones que se indican en la Politica de proteccion de datos enlace:
https://www.gva.es/es/inicio/procedimientos?id_proc=19970

Més informacioé
Mas informacioén

Disposa de més informacié sobre aquest tractament en el Registre d’Activitats de Tractament de la
Conselleria, enllag:
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI1%C3%93N+DEL+SERVICIO
+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.
pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e

Dispone de mas informacion sobre este tratamiento en el Registro de Actividades de Tratamiento de la
Conselleria enlace:
http.//www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO
+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.

pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7ch-e72beba5899¢e

VICEPRESIDENCIA SEGONA | CONSELLERIA DE SERVEIS SOCIALS, IGUALTAT | HABITATGE 30/08/23
VICEPRESIDENCIA SEGUNDA Y CONSELLERIA DE SERVICIOS SOCIALES IGUALDAD Y VIVIENDA
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http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
https://www.gva.es/es/inicio/procedimientos?id_proc=19970
https://www.gva.es/es/inicio/procedimientos?id_proc=19970

VICEPRESIDÈNCIA SEGONA I CONSELLERIA DE SERVEIS SOCIALS, IGUALTAT I HABITATGE
VICEPRESIDENCIA SEGUNDA Y CONSELLERÍA DE SERVICIOS SOCIALES, IGUALDAD Y VIVIENDA
DIN - A4
CHAP - IAC
30/08/23
SOL·LICITUD DE DRETS ECONÒMICS PENDENTS A FAVOR D’HEREUS DE PERSONES EN SITUACIÓ DE DEPENDÈNCIA DIFUNTES AMB PROGRAMA INDIVIDUAL D'ATENCIÓ (PIA) RESOLT. 
SOLICITUD DE DERECHOS ECONÓMICOS PENDIENTES A FAVOR DE HEREDEROS DE PERSONAS EN SITUACIÓN DE DEPENDENCIA FALLECIDAS CON PROGRAMA INDIVIDUAL DE ATENCIÓN (PIA) RESUELTO
ayuda conmtextual
ayuda contextual 2
A
DADES D'IDENTIFICACIÓ
DATOS DE IDENTIFICACIÓN
DADES DE LA PERSONA SOL·LICITANT / DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE
DADES DE LA PERSONA DIFUNTA / DATOS DE LA PERSONA DIFUNTA
B
DADES DE LA PERSONA REPRESENTANT (SI ÉS EL CAS)
DATOS DE LA PERSONA REPRESENTANTE (EN SU CASO)
C
NOTIFICACIONS (SI ÉS DIFERENT DE L'APARTAT A)
NOTIFICACIONES (SI ES DISTINTO AL APARTADO A)
(*) A l'efecte de la pràctica de notificacions electròniques, l'interessat haurà de disposar de certificació electrònica en els termes previstos en la seu electrònica de la Generalitat (https://sede.gva.es)
A efectos de la práctica de notificaciones electrónicas, el interesado deberá disponer de certificación electrónica en los términos previstos en la sede electrónica de la Generalitat (https://sede.gva.es).
Si el sol·licitant és persona física, accepta la notificació per mitjans electrònics:
Si el solicitante es persona física, acepta la notificación por medios electrónicos:
Indiqueu en quina llengua voleu rebre les notificacions:
Indique en qué lengua desea recibir las notificaciones:
DOCUMENTACIÓ A APORTAR JUNTAMENT AMB AQUESTA SOL·LICITUD
DOCUMENTACIÓN A APORTAR JUNTO A ESTA SOLICITUD
D
DOCUMENTACIÓ ACREDITATIVA DE L'ATENCIÓ REBUDA AMB ANTERIORITAT A LA DATA D'EFECTE DEL PROGRAMA INDIVIDUAL D'ATENCIÓ (PIA) APROVAT  (seleccione les opcions que corresponguen ):
DOCUMENTACIÓN ACREDITATIVA DE LA ATENCIÓN RECIBIDA CON ANTERIORIDAD A LA FECHA DE EFECTO DEL PROGRAMA INDIVIDUAL DE ATENCIÓN (PIA) APROBADO (seleccione las opciones que correspondan):
11.0.0.20130303.1.892433
DOCUMENTACIÓ A APORTAR JUNTAMENT AMB AQUESTA SOL·LICITUD
DOCUMENTACIÓN A APORTAR JUNTO A ESTA SOLICITUD
D
En cas d'oposar-se al fet que l'òrgan gestor obtinga directament aquesta informació, haurà de manifestar-ho a continuació, i tindrà l’obligació d’aportar els documents corresponents en els termes exigits per les normes reguladores del procediment. 
En caso de oponerse a que el órgano gestor obtenga directamente esta información, deberá manifestarlo a continuación, quedando obligado a aportar los documentos correspondientes en los términos exigidos por las normas reguladoras del procedimiento.
Motiu oposició:
Motivo oposición:
CONSULTA INTERACTIVA DE DADES (OPOSICIÓ)
CONSULTA INTERACTIVA DE DATOS (OPOSICIÓN)
E
F
SOL·LICITUD
SOLICITUD
Es sol·licita: 
Se solicita:
,
d
de
La persona sol·licitant o el seu representant o persona de suport
La persona solicitante o su representante o persona de apoyo
La persona que signa declara, sota la seua responsabilitat, que les dades indicades en aquesta sol·licitud i en la documentació que s’adjunta són exactes i conformes al que estableix la legislació, que es troba en possessió de la documentació que així ho acredita i queda a la disposició de la Generalitat per a la seua presentació, comprovació, control i inspecció posterior que s’estimen oportuns.
La persona que firma declara, bajo su responsabilidad, que los datos reseñados en la presente solicitud y en la documentación que se adjunta son exactos y conformes con lo establecido en la legislación, que se encuentra en posesión de la documentación que así lo acredita y queda a disposición de la Generalitat para su presentación, comprobación, control e inspección posterior que se estimen oportunos.
Abans de signar la sol·licitud, heu de llegir la informació sobre protecció de dades que es presenta al final del formulari, atés que comporta el tractament de dades de caràcter personal 
Antes de firmar la solicitud, ha de leer la información sobre protección de datos que se presenta al final del formulario, dado que conlleva el tratamiento de datos de carácter personal
REGISTRE D'ENTRADA
REGISTRO DE ENTRADA
Signatura:Firma:
DATA D'ENTRADA EN ÒRGAN COMPETENT
FECHA ENTRADA EN ÓRGANO COMPETENTE
CLÀUSULA D’INFORMACIÓ SEGONS RGPD (Reglament General de Protecció de Dades)
CLÁUSULA DE INFORMACIÓN SEGÚN RGPD (Reglamento General de Protección de Datos)
G
Nom de l’activitat de tractament
Nombre de la actividad de tratamiento
Més informació
Más información
Drets de les persones
Derechos de las personas
Finalitat del tractament
Finalidad del tratamiento
Responable del tractament
Responsable del tratamiento
Sol·licitud de drets econòmics pendents a favor d'hereus de la persona dependent morta amb Programa Individual d'Atenció (PIA) resolt.
 
Solicitud de derechos económicos pendientes a favor de herederos de la persona dependiente fallecida con Programa Individual de Atención (PIA) resuelto.
Disposa de més informació sobre aquest tractament en el Registre d’Activitats de Tractament de la Conselleria, enllaç:
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e 
Dispone de más información sobre este tratamiento en el Registro de Actividades de Tratamiento de la Conselleria enlace:
http://www.inclusio.gva.es/documents/610460/167999531/14-+GESTI%C3%93N+DEL+SERVICIO+INTEGRAL+DE+ATENCI%C3%93N+A+PERSONAS+EN+SITUACI%C3%93N+DE+DEPENDENCIA.pdf/8aec2073-08bc-4bef-b7cb-e72beba5899e
La persona interesada té dret a sol·licitar l’accés a les seues dades personals, a la rectificació o supressió d’aquestes, a la limitació del seu tractament o a oposar-se al mateix per mitjà d’un escrit que siga conforme a les instruccions que s’indiquen en la política de protecció de dades, enllaç:
https://www.gva.es/es/inicio/procedimientos?id_proc=19970
 La persona interesada tiene derecho a solicitar el acceso a sus datos personales, la rectificación o supresión de estos, a la limitación de su tratamiento o a oponerse al mismo por medio de un escrito que sea conforme a las instrucciones que se indican en la Política de protección de datos enlace:
https://www.gva.es/es/inicio/procedimientos?id_proc=19970
Gestió del procediment per al pagament i/o reconeixement dels drets econòmics derivats de l'atenció que va rebre la persona dependent des de la data d'efectes econòmics de la sol·licitud de dependència fins que es va atendre la demanda del servei o prestació que constava en la seua petició d'atenció.
 
Gestión del procedimiento para el pago y/o reconocimiento de los derechos económicos derivados de la atención que recibió la persona dependiente desde la fecha de efectos económicos de la solicitud de dependencia hasta que se atendió la demanda del servicio o prestación que constaba en su petición de atención.
Vicepresidència Segona i Conselleria de Serveis Socials, Igualtat i Habitatge.
Vicepresidencia Segunda y Conselleria de Servicios Sociales, Igualdad y Vivienda.
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