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Generalitat de Catalunya                                                                                                                  
Agència de l’Habitatge de Catalunya 
 
 
 
Núm. d’expedient _______________ Any __________ 
 
 

 
Sol·licitud de prestacions econòmiques d’especial urgència  per al pagament del lloguer o 
quotes d’amortització hipotecària 
 
 
Dades d’identificació de la persona sol·licitant 
Nom Primer cognom Segon cognom 
                  
Tipus d’identificació Número identificador del document  - lletra 

 NIF  NIE  NIE anterior al NIF (si escau)       
Sexe Estat civil  Data de naixement 

 Home     Dona              

 
 

Adreça  
Tipus de via (plaça, carrer, etc.) Nom de la via 

            

Número Bloc  Escala Pis Porta 
                               
Codi postal Població 
             
Teléfon fix Telèfon mòbil Adreça electrònica 
                  

 
 
Dades de la persona sol·licitant 
Quina es la vostra situació laboral?  Actiu/iva  Pensionista  Estudiant 
  Aturat/ada   Jubilat/ada  Altres: _________________ 

Núm. afiliació a la Seguretat Social 
      
Sol·liciteu un un ajut personalitzat a l’allotjament o una prestació d’especial urgència per primera vegada? 

 Sí   No 

Teniu concedit o heu sol·licitat un PIRMI? 
 Sí   No 

 
 
 
 
Dades específiques 
 
Informació referent als serveis socials 
Dades referents a/l/a la treballador/a social que ha intervingut en la presentació de la sol·licitud 
Nom Cognoms Adreça electrònica Telèfon 

                        

Adreça Població 
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Dades personals i econòmiques de la unitat familiar 
 
Dades del primer familiar 
Parentiu Nom Primer cognom Segon cognom 

                        
Tipus d’identificació Número identificador del document  - lletra 

 NIF  NIE  Menor  NIE anterior al NIF (si escau)       
Quina es la vostra situació laboral?  Actiu/iva  Pensionista  Estudiant 
  Aturat/ada   Jubilat/ada  Altres: _________________ 

Núm. afiliació a la Seguretat Social       
 
Dades del segon familiar 
Parentiu Nom Primer cognom Segon cognom 
                        
Tipus d’identificació Número identificador del document  - lletra 

 NIF  NIE  Menor  NIE anterior al NIF (si escau)       

Quina es la vostra situació laboral?  Actiu/iva  Pensionista  Estudiant 
  Aturat/ada   Jubilat/ada  Altres: _________________ 

Núm. afiliació a la Seguretat Social       
 
Dades del tercer familiar 
Parentiu Nom Primer cognom Segon cognom 

                        
Tipus d’identificació Número identificador del document  - lletra 

 NIF  NIE  Menor  NIE anterior al NIF (si escau)       

Quina es la vostra situació laboral?  Actiu/iva  Pensionista  Estudiant 
  Aturat/ada   Jubilat/ada  Altres: _________________ 

Núm. afiliació a la Seguretat Social       
 
Dades del quart familiar 
Parentiu Nom Primer cognom Segon cognom 

                        
Tipus d’identificació Número identificador del document  - lletra 

 NIF  NIE  Menor  NIE anterior al NIF (si escau)       

Quina es la vostra situació laboral?  Actiu/iva  Pensionista  Estudiant 
  Aturat/ada   Jubilat/ada  Altres: _________________ 
Núm. afiliació a la Seguretat Social       
 
Dades del cinquè familiar 
Parentiu Nom Primer cognom Segon cognom 

                        
Tipus d’identificació Número identificador del document  - lletra 

 NIF  NIE  Menor  NIE anterior al NIF (si escau)       

Quina es la vostra situació laboral?  Actiu/iva  Pensionista  Estudiant 

  Aturat/ada   Jubilat/ada  Altres: _________________ 

Núm. afiliació a la Seguretat Social       
 



D’acord amb l’article 5 de la Llei orgànica de protecció de dades, us informem que les vostres dades personals seran tractades amb la deguda seguretat i 
confidencialitat i s’inclouran als fitxers de què disposa l’Agència de l’Habitatge de Catalunya fi de tramitar i gestionar l’expedient de Prestació d’Especial Urgència. Amb 
la vostra signatura consentiu expressament al tractament de les dades personals proporcionades per a la finalitat indicada. Podeu exercir els drets d’accés, rectificació, 
cancel·lació i oposició adreçant un escrit i fotocòpia del DNI al responsable del fitxer: Agència de l’Habitatge de Catalunya, c/Diputació 92, de Barcelona. 
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Dades d’identificació de la sol·licitud (empleneu l’apartat 1 o 2 segons l’ajut que vulgueu sol·licitar) 

1. Rendes de lloguer 
Propietari/administrador Nom Primer cognom Segon cognom 
                        
Data d’inici del contracte Data de termini del contracte Mesos impagats Import del lloguer mensual 
                        
Darrer lloguer pagat (mes/any)  
      

Us trobeu actualment en situació de desnonament?  Sí  No 
Especifiqueu els detalls següents, en el cas que s’hagi contestat afirmativament: 
Número del procediment Jutjat número de (localitat) Secció 
                        

2. Quotes d’amortització del préstec hipotecari 

Entitat de crèdit que ha concedit la hipoteca Data de constitució del préstec hipotecari 

            
Import quota mensual Darrera quota pagada (mes/any) Quotes impagades 

                  
 

DECLARO  
1. Que els ingressos econòmics mensuals de la meva unitat familiar són de ________________ euros i que provenen 

de ________________________________________________________________.  

2. Que destino i destinaré l'habitatge objecte d'aquesta sol·licitud d'ajut a domicili habitual i permanent. 

3. Que ni jo ni cap altre membre de la unitat familiar som propietaris de cap altre habitatge, ni usufructuaris de dret d'ús.  

4. Que ni jo ni cap altre membre de la meva unitat familiar no tenim cap relació de parentiu per vincle de matrimoni o una 
altra relació estable anàloga, per consanguinitat o adopció fins al segon grau, amb el/la propietari/ària de l'habitatge. 
(només en cas de rendes de lloguer).   
 

5. Que són certes totes les dades consignades en aquesta sol·licitud, com també les que he donat als professionals que 
em signen els informes. Em comprometo a aportar els documents que calgui i estic assabentat/ada que la falsedat o 
ocultació de dades podria ser motiu de cancel·lació o podria deixar sense efecte l'ajut. Manifesto expressament que les 
quanties sol·licitades corresponen exactament al deute contret en concepte de rendes/quotes de l'habitatge.   
 

6. Que tinc coneixement del procediment i em comprometo a observar-lo amb els requisits i les disposicions de 
l'atorgament de l'ajut.   
 

7. Que estic informat/ada del contingut de l'apartat de comunicació que consta en aquesta sol·licitud. 

8. Autoritzo a l’Agència de l’Habitatge de Catalunya per tal que pugui sol·licitar la informació necessària en el marc de 
col·laboració amb l’Agència Estatal de l’Administració Tributària o les altres administracions públiques cooperants, per 
acreditar l’acompliment o manteniment dels requisits. 
 

9. Que no em trobo en cap de les circumstàncies previstes a l’art. 13 de la Llei 38/2003, de 17 de novembre, general de 
subvencions, i especialment, que compleixo els requisits d’estar al corrent de les obligacions tributàries i amb la 
Seguretat Social. 
 

10. En el supòsit de sol·licitar ajut de quotes d’amortització, autoritzo/em a l’Agència de l’Habitatge de Catalunya per tal 
que pugui sol·licitar informació necessària per acreditar el compliment o manteniment dels requisits a les 
Administracions o organismes públics competents i entitats de crèdit. 
 

11. He demanat la Prestació Permanent per al pagament del lloguer:   Sí   No 
 

12. He demanat la prestació de Renda Bàsica d’Emancipació (RBE):   Sí   No 
 
Població ___________________________________________ Data _____________________________________ 
 
 
 
Signatura de la persona sol·licitant 
AGÈNCIA DE L’HABITATGE DE CATALUNYA
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Documents que cal adjuntar a la sol·licitud 

Documentació comuna 
  Fotocòpia compulsada, o bé original i fotocòpia del NIF o NIE vigent de la persona sol·licitant i de totes les persones en edat laboral 

que formen la unitat de convivència. 
 Informe socioeconòmic  emès pels serveis socials municipals d’atenció primaria o especialitzats sobre la situació de la unitat de 

convivència. 
 Fotocòpia compulsada, o bé original i fotocòpia del Llibre de família, si escau. 

 Certificat de convivència, emès per l'Ajuntament. 
 Fotocòpia compulsada, o bé original i fotocòpia del conveni o sentència judicial de separació, conforme s'assigna l'habitatge al 

cònjuge que hi viu però no és el titular contractual, si escau. 

Documentació relativa a ingressos de la unitat de convivència 
 Informe de la vida laboral emès per la Tresoreria de la Seguretat Social de la persona sol·licitant i de totes les persones en edat 

laboral que conviuen amb la persona sol·licitant. 
  Fotocòpia compulsada de les tres últimes nòmines, prèvies a la sol.licitud de la persona sol·licitant i de totes les persones en edat 

laboral que conviuen amb la persona sol·licitant. 
  En cas de persones en situació d’atur, certificat/s de l’oficina de treball amb l’import percebut els tres últims mesos previs a la 

presentació de la sol·licitud. 
 Certificat/s que acrediti/n la percepció d'una pensió emès per l'INSS (còmput anual), en cas que la persona sol·licitant o algun dels 

membres de la unitat de convivència sigui pensionista.   

Documentació específica. Rendes de lloguer 
 Sol·licitud de transferència bancària per a pagaments de l’Agència de l’Habitatge de Catalunya a creditors, formalitzada a nom del 

propietari/administrador de l'habitatge amb diligència de conformitat de l'entitat bancària. 

 Fotocòpia compulsada, o bé original i fotocòpia del contracte d'arrendament. 

 Certificat del propietari/administrador amb detall del deute i dels mesos corresponents, segons Model 1. 

 Fotocòpia compulsada de la documentació judicial (demanda, sentència, etc.) en el cas que s'hagi iniciat el procés de desnonament.   

Documentació específica. Quotes d’amortització del préstec hipotecari 

 Certificat de l'entitat creditora que faci constar el nom de la persona titular, l'objecte (adquisició de l'habitatge), l'immoble hipotecat, la 
data de constitució del préstec i el detall de les quotes d'amortització vençudes i no pagades,  segons Model 2. 

 Fotocòpia compulsada o bé original i fotocòpia de l'escriptura de compravenda de l'habitatge. 

 Sol·licitud de transferència bancària per a pagaments  l’Agència de l’Habitatge de Catalunya a creditors, formalitzada per l'entitat 
bancària o creditora que ha concedit el préstec hipotecari. 

Comunicació del Departament de Territori i Sostenibilitat a la persona sol·licitant 
1. En aplicació de l’article 5.2 de la Llei 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, l’Agència de 
l’Habitatge de Catalunya informa del següent: 
- Les dades de caràcter personal que s'han de facilitar per a l’obtenció de l’objecte d'aquesta sol·licitud s’inclouen en el fitxer de les 
prestacions d’especial urgènciat. La finalitat de la recollida de les dades és la gestió d’aquesta sol·licitud i la destinatària de la informació 
és  l’Agència de l’Habitatge de Catalunya 
- Existeix la possibilitat d’exercir els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició de les dades que se subministren adreçant-se a 
l’Agència de l'Habitatge de Catalunya,  carrer Diputació, 92, de Barcelona. 

2. El termini màxim de resolució i notificació d'aquesta sol·licitud administrativa és de 3 mesos a partir de la data en què la sol·licitud ha 
tingut entrada a qualsevol registre  l’Agència de l’Habitatge de Catalunya i el sentit del silenci administratiu és desestimatori. 

3. Aquests ajuts se sotmetran al règim fiscal vigent en el moment del seu atorgament. 

La persona que subscriu aquesta sol·licitud reconeix que no s'adjunten els documents exigits per  l’Ordre 
MAH/559/209, de 22 de desembre i que s'assenyalen amb un cercle en el  full de documentació que cal adjuntar.  
D’acord amb l’article 71 de la Llei 30/1992, disposa d’un termini de 10 dies a comptar des d’aquesta presentació  
per completar la documentació que manca, amb advertiment que si així no ho fa, es considera que desisteix de la 
seva petició i es dictarà la corresponent resolució d'arxiu, de conformitat amb l'article 42.1 de l’esmentada Llei 
30/1992. 
Localitat i data ___________________________________________________________, _____________________________________ 
 
 
 
 

Signatura del/la titular del contracte de lloguer 
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MODEL 1 
Núm. d’expedient _______________ Any _________ 

 
Certificat del/de la propietari/ària o administrador/a 
 
Si l’habitatge l’administra el propietari 
Nom Primer cognom Segon cognom 
                  
Tipus d’identificació Número identificador del document  - lletra 

 NIF  NIE        
 
Si hi ha un/a administrador/a o una empresa que administri l’habitatge 
Nom de l’empresa   
      
Administrador/a: Nom Primer cognom Segon cognom 

                   
Tipus d’identificació Número identificador del document  - lletra 

 NIF  NIE        
 

Adreça de la persona que certifica 
Tipus de via (plaça, carrer, etc.) Nom de la via 

            
Número Bloc  Escala Pis Porta 

                               
Codi postal Població 

             
Teléfon fix Telèfon mòbil Fax Adreça electrònica 

                        
 
Certifico: 
 

1. Que ______________________________________________ nom del/de la llogater/a) és  titular  cessionari/ària del contracte 

d’arrendament de l'habitatge situat al carrer _________________________________, núm. ____, bloc ____, escala ____ pis ____ 

porta ____ de __________________________________. 

2. Que l'últim mes que ha abonat és el d ___________ de l'any _______ i es troba al corrent de pagament dels sis mesos anteriors al 

deute actual.  

3. Que el contracte és vigent i finalitza en data _____________ (en el cas que la vigència sigui inferior a vuit mesos, cal un compromís 

escrit de renovació o pròrroga del contracte).  

4. Que els mesos pendents de pagament són els següents: 

 Any Import   Any Import   Any Import 

Gener              Maig              Setembre             

Febrer              Juny              Octubre             

Març              Juliol              Novembre             

Abril              Agost              Desembre             
 
I, perquè així consti, signo aquest certificat. 
Població __________________________________________________ Data ________________________________ 

Signatura i/o segell 
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MODEL 2 
Núm. d’expedient ..................... Any............. 

 
Certificat de l’entitat creditora 
 
Banc o Caixa o entitat financera 
Nom NIF 
           
Oficina Adreça Núm. 

                  

Telèfon Fax Adreça electrònica 
                  
Codi postal Municipi 
            
 
 
Certifico: 
 
Que són titular/s del préstec hipotecari el sr./sra. _________________________________________________________
 
 ________________________________________________________________________________________________ 
 
de l’habitatge situat al carrer ______________________________ núm. _________ bloc ____ esc. ___ pis ____  
 
porta____ de ______________________________________________________________.  
 
Que el préstec hipotecari es va constituir en data __________________ per un import de ____________________ € per 
 
l’adquisició de l’habitatge abans esmentat. Escriptura de compravenda de data______________________________ (*). 
 
Que les quotes pendents de pagament són les següents: 
 

 Any Import   Any Import   Any Import 

Gener              Maig              Setembre             

Febrer              Juny              Octubre             

Març              Juliol              Novembre             

Abril              Agost              Desembre             
 
 
Població ___________________________________________________ Data _________________________________
  
 

Signatura i/o segell 
 
 
 
 
(*) Si la data de l’escriptura de compravenda no correspon amb la data del préstec hipotecari l’import que es va cancel·lar 
 
de l’anterior préstec és de __________________________________ €. 
 
 


