CASS - 0050
10/12/2009

Segell d’entrada (espai reservat a la CASS)

caixa
andorrana
seguretat
social

Sol-licitud empresarial sobre la situaci6 de risc durant I'embaras

1. Dades de I'empresa

Num. CASS:

Nom comercial:
2. Dades del propietari i/o propietaria

Societat/Entitat:

NUm. CASS del propietari / representant:

Cognoms i nom del propietari / representant:

El representant actua en qualitat de: |:| AdministradorDPresident I:IApoderat

4. Notifico

Que la treballadora d'aquesta empresa fa una activitat que pot suposar un risc per a la mare o

el fetus i que és técnicament i objectivament impossible el canvi de lloc de treball.

5. Dades de la mare

Ndm. CASS:
Cognoms i nom;
CNO:

Descripcié de lloc de treball:

6. Manifesto

El meu consentiment perqué les meves dades d'identificacié personal, de residencia, com
també les que figurin al registre civil o als fitxers de Govern d’Andorra, puguin ser

consultades amb garantia de confidencialitat.

7. Accepto

Que em dono per assabentat dels drets i obligacions previstos per la normativa vigent i
gualsevol error, inexactitud o falsedat en aquesta declaracioé donara lloc a les responsabilitats

administratives, civils i penals corresponents.

8. Em dono per assabentat que
La CASS fara copia d'aquest expedient i que aquesta copia sera tramesa a Inspeccié de
Treball als efectes escaients.
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9. Adjunto la documentacio segiient

Document
Passaport, document d’identitat de la persona sol-licitant

Informe d’avaluacié dels riscos laborals per a la treballadora d’acord
amb I'art. 31 de la Llei 34/2008, del 18 de desembre, de seguretat i salut
en el treball.

[]

Informe sobre les mesures de seguretat preses per protegir la
treballadora amb I'art. 31 de la Llei 34/2008, del 18 de desembre, de
seguretat i salut en el treball i I'art. 75 de la Llei 35/2008, del 18 de
desembre, del Codi de relacions laborals..

Declaracié dels llocs de treball de I'empresa i persones que els
cobreixen.

Altres [especifiqueu-lo]

O ogd

10. Signatura

[Nom i cognoms i signatura de la mare] [Nom i cognoms i signatura persona responsable de 'empresa]

Espai reservat a la CASS

Acord medic de la CASSD Favorable|:| Desfavorable

Signatura i segell del metge / de la metgessa

Data d’inici: / / Data de fi: / /

Proteccié de dades. A l'efecte del que preveu la Llei qualificada 15/2003, de protecci6 de dades personals, us
informem que les dades consignades en aquest document s’'incorporen als fitxers de la CASS i poden ser tractades i
comunicades d'acord amb el Decret, del 20 de setembre de 2006, que regula els fitxers de dades de caracter personal
de I'ens public Caixa Andorrana de Seguretat Social, BOPA num. 74, any 18, del 27/09/2006. En relacié amb les dades
esmentades, podeu exercir els drets d'accés, rectificacié, supressié i oposicio, en els termes que preveu la Llei
qualificada 15/2003, de protecci6 de dades personals.
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1. Dades de l'empresa

Sol-licitud empresarial sobre la situacio6 de risc durant I'embaras

NUum. CASS: Feu constar els sis digits més la lletra de control (ex. 999999A).

Nom comercial: Indiqueu la denominacié comercial de I'empresa, tal i com consta al Registre
de Comerg i IndUstria de Govern d’Andorra.

2. Dades del propietari i/o propietaria

Societat/Entitat: Indiqueu el nom de la societat tal, i com consta al Registre de societats de
Govern d’Andorra.

Num. CASS del propietari / representant: Feu constar els sis digits més la lletra de control (ex.
999999A).

Cognoms i nom del propietari / representant: Poseu primer els cognoms i després el nom,
complets, tal com consten al document identificatiu.

En qualitat de: Assenyaleu si el titular administratiu representa la societat en qualitat
d’administrador, president o apoderat.

5. Dades de la mare

Num. CASS: Feu constar els sis digits més la lletra de control (ex. 999999A).

Cognoms i nom: Poseu primer els cognoms i després el nhom, complets, tal com consten al
document identificatiu.

Professi6 — CNO (Classificacid nacional d'ocupacions): Consulteu la llista uniforme
d’'ocupacions del Reglament regulador de la Classificaci6 nacional d’ocupacions d'Andorra
(BOPA nim. 75, any 16, del 8/11/2004) i poseu el codi numeric de 4 digits.

Descripcié de lloc de treball: Descriviu les tasques que realitza la mare el més exhaustiu
possible.

9. Adjunto la documentaci6 segient

Adjunteu tota la documentacié que justifiqui el descans de risc durant I'embaras per a la
treballadora i, obligatériament, un informe d'avaluacié6 de llocs de treball, un informe on
justifiqueu les mesures de seguretat preses i una declaracié de llocs de treball de 'empresa i
les persones que els cobreixen.

10. Signatura

Signatura de la mare i de la persona responsable de I'empresa.
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Qui té dret a la prestacié de risc durant I’'embaras

Sol-licitud empresarial sobre la situacio6 de risc durant I'embaras

Les treballadores, subjectes a la Llei 35/2008 del 18 de desembre, del Codi de relacions
laborals, d'alta en una empresa i que tinguin els drets oberts per prestacié d’incapacitat

temporal.

Les treballadores han d’estar d'alta a la seguretat social amb una antelacié minima de 6 mesos

i haver cotitzat almenys 3 mesos durant els 6 mesos anteriors al descans.

Quin és I'import de la prestacio
La prestacié economica de risc durant 'embaras és del 70% de la base de calcul. Es a dir, a

partir del primer dia el 70 % del salari mitja dels 12 mesos anteriors a l'inici del descans.

Quan es concedeix la prestacié de risc durant I'’embaras
L'art. 31 de la Llei 34/2008, del 18 de desembre, de la seguretat i la salut en el treball regula

que les empreses han d’avaluar els llocs de treball.

= Si els resultats de I'avaluacié del lloc de treball revelen un risc per a la seguretat i la salut o
una possible repercussié sobre I'embaras o la lactancia natural de les treballadores,
I'empresari ha d’adoptar les mesures necessaries per evitar I'exposicio al risc de la dona,

adaptant les condicions o el temps de treball de la treballadora afectada.

= Si I'adaptacié no és possible o si les condicions de treball poden influir negativament en la
salut de la treballadora embarassada o el fetus, la dona ha d’ocupar un lloc de treball o

funcio diferent i compatible amb el seu estat.

= Si el canvi de lloc de treball no és possible 0 no es pot exigir a 'empresa per motius
justificats, es suspén el contracte de treball a la dona, durant el periode necessari per
protegir-ne la seguretat o la salut mentre persisteixi la impossibilitat de reincorporar-se al

seu lloc anterior 0 a un altre lloc compatible amb el seu estat.

On heu de presentar la sol-licitud omplerta

A I'Area d’Atenci6 al Public en horari d’atencié al pablic.
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