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Introducción 
 
Este Manual de Procedimientos está confeccionado para poder dar uniformidad a los 
procesos administrativos de habilitación de conductores dentro de la Dirección General 
de Licencias y solución a problemas y dudas que puedan surgir en el personal al 
momento de realizar un trámite. 
El manual se divide en tres cuerpos. 
El Cuerpo I refiere a lo específicamente administrativo del proceso y está dividido en 7 
secciones. 
La sección  A explica los requisitos de documentación que deben presentar los 
ciudadanos a la hora de tramitar su licencia de conducir. Se encuentran detallados 
tanto aquellos que son obligatorios para todo tipo de trámites como aquellos que se 
requieren para algunos casos en particular. Se puntualiza para qué trámites específicos 
se necesita la documentación y qué debe ser asentado en la ficha del trámite en cada 
caso. 
La sección  B explicita ciertas especificaciones que atienden a condiciones propias de 
la persona que se presenta a realizar su trámite. Para cada caso se detalla la 
documentación que debe presentarse por dicha condición y qué datos deben 
registrarse en el sistema. 
La sección C puntualiza los tipos de trámites que pueden realizarse en esta Dirección y 
los diversos requisitos que exigen realizar cada uno. 
La sección D está dedicada a cada clase de licencia y las condiciones y requerimientos 
para cada una de ellas. 
La sección E es un cuadro de validaciones de los cursos teóricos y exámenes teórico y 
práctico en caso de poseer licencias vigentes. 
La sección F articula en una tabla la antigüedad requerida y la edad mínima necesaria 
para tramitar cada categoría. 
La sección G expone la labor propia de cada una de las estaciones administrativas del 
trámite y las acciones posibles en cada una de ellas. 
Esta separación está pensada para que se pueda focalizar una duda determinada y en 
caso de una duda más general, poder evacuarla con una sumatoria de especificidades. 
En el Cuerpo II se detallan los requisitos que se pedirá a los contribuyentes en cuanto a 
su aptitud psico-física para poder conducir. Está dividido en seis secciones: 
generalidades (comunes a todas las instancias de evaluación psicofísica), examen 
visual, examen auditivo, examen psicológico, examen médico y prueba funcional. 
El Cuerpo III está dedicado al procedimiento que deberá seguirse al presentarse el 
contribuyente a rendir los exámenes o a realizar el curso teórico. Se encuentra dividido 
en  cinco secciones correspondientes al otorgamiento de turnos para el curso teórico, al 
examen teórico, al examen práctico, al procedimiento especial para otorgamiento de la 
subclase A4 y al funcionamiento propio de la Pista de Aprendizaje, respectivamente. 
De todas formas, puede presentarse un trámite que no pueda ser encuadrado 
estrictamente en los límites de este manual en cuyo caso se juzgará apropiado elevar 
la consulta a través de los medios dispuestos para tal fin al Área de Coordinación de 
Procedimientos, Comunicación y Relaciones Institucionales dependiente de la 
Subgerencia Operativa de Gestión Técnica de Habilitaciones, responsable de la 
interpretación analógica de las normas que regulan las habilitaciones para conducir. 
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Indicaciones generales 
 

Validez de las licencias 
La vigencia de las licencias de conducir se rige, como expresa la ley 2.148, según la 
edad de quien tramita dicha licencia tal como lo explica la siguiente tabla: 
 
Entre los 16 y 20 años 3 años 
Entre los 21 y los 45 años 5 años 
Entre los 46 y los 59 años 4 años 
Entre los 60 y los 69 años 3 años 
Desde los 70 años 2 años 
 
Ahora bien, todo registro particular (clases A y B) que sean tramitados por primera vez 
(lo que implica no tener un registro anterior dentro de la misma clase y / o categoría, en 
ésta u otra jurisdicción), llevan, por su condición de principiante, dos años de vigencia 
como máximo. 
Quienes tramiten nuevamente su licencia por pérdida, robo o hurto de la misma sin 
haber cumplido este período de dos años deberán completar dicha vigencia. 
Quienes tramiten una renovación por cambio de jurisdicción sin haber cumplido dos 
años desde el momento en que fue otorgada la validez de la licencia será por dos años 
a partir de la fecha de otorgamiento de la anterior licencia (entiéndase la licencia de 
extraña jurisdicción). 
A los extranjeros sin radicación definitiva les corresponderá, independientemente de la 
edad que tengan, como máximo la fecha hasta la que la Dirección Nacional de 
Migraciones haya otorgado la radicación, ya sea temporaria o precaria. En el caso 
particular en que la radicación haya sido dada por más tiempo de lo que se marcó en 
alguno de los ítems anteriores, la validez de la licencia se ajustará a éstos y no a la 
fecha de expiración de la radicación. 
A quienes tramiten su licencia con el talón del DNI en trámite les corresponderá una 
validez de 180 días cuando renueven y 2 años en el caso de otorgamientos. 
Todos los vencimientos anteriores pueden ser reducidos en su plazo por la autoridad 
médica que realice los controles psicofísicos correspondientes. 
El trámite de duplicado no se ajusta a los criterios antes enunciados. Por el mismo se 
otorga una licencia con igual fecha vencimiento que la licencia original. 
Cuando por diferentes razones (ser principiante, baja de validez en exámenes médicos, 
etc.) corresponda menor validez en una clase que en otra, la habilitación para todas las 
clases tramitadas será dada por el término impuesto por la de menor tiempo de validez. 
 
Clases profesionales: 
Para quienes tengan una licencia vigente o vencida por no más de un año otorgada por 
esta Dirección General con anterioridad al Decreto Reglamentario 588/2010 podrán 
renovar de acuerdo a la siguiente tabla de equivalencias. 

Clase anterior Dto. 588/2010 Clase posterior Dto. 588/2010 
D1 D21 
D2 D22 

C 
B2 

Quien opte por renovar sólo alguna de las clases correspondientes a la clase D2 estará 
inhabilitado para la conducción de la clase/s a la/s que haya desistido. 
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Casos con más de una licencia con habilitaciones superpuestas: 
Cuando existieran más de una licencia con vigencias superpuestas (v.g. con fechas de 
otorgamiento y vencimiento intercaladas) será considerada, para realizar la habilitación 
como conductor en esta jurisdicción, la última tramitada, teniendo en cuenta que ésta 
invalida las anteriores. 
Sólo esta causa justificará la modificación del vencimiento consignado en la/s licencia/s 
que presente el interesado como antecedente. 
Para el tratamiento de la licencia más antigua se tomará como fecha válida de 
vencimiento la fecha de otorgamiento de la más reciente (se considerará el año a partir 
de dicha fecha cuando la normativa vigente prevea la realización de un trámite hasta el 
año de vencida la habilitación). 
En otros términos, no será considerado el vencimiento original que consta en la licencia 
de conducir sino antes, como real vencimiento de la habilitación, la fecha de realización 
de una habilitación posterior. 
No será el caso de lo previsto anteriormente cuando las licencias hubieran sido 
otorgadas por esta jurisdicción mientras que las clases habilitadas no estuvieran 
incluidas las más antiguas en las más recientes, o viceversa. 
No será el caso del párrafo precedente cuando el titular hubiera sido habilitado en la 
conducción con el formato de Licencia Única Nacional por esta Dirección General. 
 
Contabilización de períodos: 
En todos los casos, el cumplimiento de períodos de habilitación (ya sean los 6 meses 
de restricciones de vías de los principiantes; la restricción del cumplimiento de los dos 
años de habilitación como principiantes antes de poder renovar o ser habilitado por 
tiempo de ley; y las antigüedades requeridas para ser habilitado en determinadas 
clases) no serán computados por el mero transcurso del tiempo desde la fecha de 
habilitación, sino por la sumatoria de períodos en que el titular hubiese estado 
formalmente habilitado. 
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Cuerpo I 
Proceso administrativo 

 
A. Requisitos. 
 
1. DNI (Documento Nacional de Identidad). 

 
1.1. DNI.  
Este requisito es condición sine qua non para quienes tengan nacionalidad 
argentina, argentina naturalizada, argentina por opción o extranjeros que hayan 
tramitado su DNI como tales. 
 
Debe estar en buenas condiciones generales, con todas sus hojas, legible y con la 
fotografía reconocible. Al menos uno de los troquelados debe encontrarse completo 
o bien el número asentado a mano en el documento perfectamente entendible y sin 
alteraciones. Debe presentarse el último DNI tramitado que tendrá asentado como 
último domicilio uno en la Ciudad Autónoma de Buenos Aires. 
 
Quienes presenten DNI formato cédula adjuntarán fotocopia de anverso y reverso 
de la misma. 
 
 
1.1.1. Copias. 
Se adjuntará copia del DNI en donde consten los datos personales y la fotografía 
del contribuyente. Copia del último cambio de domicilio realizado (en caso de que 
éste se encuentre asentado a pie de página se presentará además copia de la 
página siguiente en blanco). En caso de no tener hecho cambio de domicilio alguno, 
se presentará copia de la primera página de Cambios de Domicilio en blanco. 
 
En el caso de los DNI de extranjeros los datos suelen ocupar más cantidad de 
páginas (usualmente pp. 1, 2 y 3). También deben presentar fotocopias de las 
páginas donde conste cambio de categoría de permanencia o prórrogas de las 
mismas. 
 
 
1.2. DNI en trámite. 
Podrá realizarse un trámite de habilitación con el DNI en trámite y la vigencia 
máxima del registro será de 180 días para las renovaciones y 2 años para los 
otorgamientos. 
Para acreditar identidad se presentará además, Cédula de Identidad del Mercosur 
vigente o Pasaporte vigente o DNI anterior (aunque conste en el mismo domicilio en 
otra jurisdicción). 
En caso de que el DNI se encontrara extraviado o hubiera sido hurtado o robado 
deberá presentarse la denuncia policial correspondiente. 
Deberá constar domicilio en la Ciudad de Buenos Aires asentado en el talón de 
trámite avalado por firma y sello de autoridad competente del Renaper o Certificado 
de domicilio expedido por Cámara Nacional Electoral, Policía Federal o autoridad 
competente. 
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El operador de Inicio de Trámite indicará que el contribuyente presenta DNI en 
trámite en el campo correspondiente. 
 
1.2.1. Los extranjeros que presenten DNI en trámite: 
 
1.2.1.1. En caso de tener licencia anterior tramitada en esta Dirección presentarán 
copia de la última ficha de trámite para tomar los datos de la radicación (será 
requerida en el Archivo). 
1.2.1.2. En caso de no tener licencia anterior tramitada en esta Dirección, o en caso 
de tener licencia anterior pero con diferente categoría de permanencia deberá 
presentar Resolución Ministerial, Certificado de Residencia Precaria o Temporaria u 
otro documento del que surgiera dicha información. 
 
1.2.2. Copias. 
1.2.2.1. Copia del talón de DNI en trámite. 
1.2.2.2. Cédula de Identidad, Pasaporte o DNI anterior. 
1.2.2.3. Certificado de Residencia Precaria o Temporaria (si corresponde). 

 
2. Licencia a renovar. 

 
2.1. Licencia original 
En el caso de  los trámites que necesiten presentar licencia vigente o no vencida 
por más de 1 año deberán presentar la licencia original ya sea, la anterior otorgada 
por esta Dirección o bien, por otro municipio o país. 
Las licencias vencidas no deberán presentarse en caso de que haya sido otorgada 
por esta jurisdicción. Las licencias originales de otras jurisdicciones o países 
deberán ser presentadas en todos los casos. 
De las licencias de otras jurisdicciones o países se asentará Nº de licencia, fecha de 
otorgamiento y vencimiento, número de código interno o similar (si corresponde), 
categorías habilitadas, municipalidad expedidora,  provincia y país. Estos datos 
serán asentados en observaciones por el operador de Inicio de Trámite. 
Cuando la licencia haya sido otorgada por otra jurisdicción u otro país deberá 
adjuntar en todo caso el certificado de legalidad correspondiente (ver punto I.A.4) 
cuando no mantenga el formato de Licencia Única Nacional homologado por la 
Agencia Nacional de Seguridad Vial. 
En todo caso en que, de la documentación presentada, surgiera incompetencia de 
otra jurisdicción para haber otorgado la licencia que se pretende hacer constar 
como antecedente de habilitación, no se procederá a tomarla en cuenta como tal. 
 
 
2.1.1. Denuncia policial. 
En caso de robo o extravío deberá  adjuntar denuncia policial donde conste el 
extravío o hurto de la misma. El operador de Inicio de Trámite asentará en 
observaciones en qué dependencia fue radicada dicha denuncia. 
 
2.1.2. Copias. 
2.1.2.1. Para quienes traigan licencia de otros municipios o países deberán 
presentar fotocopia de la misma (ya esté vencida o no). 
2.1.2.2 Denuncia Policial (cuando corresponda). 
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3. CENAT 
Para todos los trámites de habilitación dentro de la Dirección será necesario presentar 
el Certificado Nacional de Antecedentes de Tránsito otorgado por la Agencia Nacional 
de Seguridad Vial. El mismo tendrá validez de 90 días corridos y el número de 
formulario deberá ser asentado en el campo correspondiente. 
Deberá presentarse así también la boleta de pago correspondiente cuyos datos 
deberán asentarse en el sistema. 
Los números de formularios se encuentran destinados únicamente a la sede donde se 
tramitan. 
En caso de que el trámite deba cambiar de sede para su tramitación, una vez ya 
comenzado, deberá tramitarse el cambio del formulario original por uno que 
corresponda a la nueva sede. 
El procedimiento de tramitación y pago del CENAT se ajustará a lo determinado por la 
Agencia Nacional de Seguridad Vial. 
 
4. Certificado de Legalidad. 
 

4.1 Datos. 
Los datos del certificado deben concordar con los de la licencia que se presenta. El 
operador de Inicio de Trámite asentará Nº de licencia, fecha de otorgamiento y 
vencimiento, número de control interno o similar (si corresponde), categorías 
habilitadas, municipalidad expedidora,  provincia y país (este último para el caso de 
licencias extranjeras). El contribuyente entregará el certificado de legalidad original 
en todo caso.  
 
4.2  Vencimiento. 
Éste no tendrá vencimiento alguno. 
 
4.3  Casos en los que es necesario: 
 
4.3.1 Histórico de licencias. 
En caso de que la licencia no llegue a dar la antigüedad necesaria, si es que el tipo 
de trámite lo amerita, se requerirá un certificado de legalidad en el que conste todo 
el historial de licencias.  
 
4.3.2. Licencias de otras jurisdicciones del país. 
 Acompañando las licencias otorgadas por cualquier jurisdicción del país, cuando no 
mantengan el formato homologado como Licencia Única Nacional por la Agencia 
Nacional de Seguridad Vial. 
 
4.3.3. Licencias extranjeras 
Acompañando a toda licencia extranjera con la validación correspondiente del 
Consulado o Embajada, según se trate, del país expedidor de la licencia. 
 
4.3.3.1. Traducción del Certificado de Legalidad. 
En caso de que el Certificado de Legalidad no haya sido expedido en castellano 
será necesario adjuntar traducción pública legalizada en los casos que 
correspondiera (se presentará original y se entregará copia de la misma). El 
operador  de Inicio de Trámite constará  en observaciones los datos de traductor 
público interviniente y de la legalización si correspondiera. 
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4.3.4. Licencia extraviada o hurtada. 
Si la licencia estuviera extraviada o hubiese sido hurtada, deberá adjuntarse 
denuncia policial (original y copia) con el certificado de legalidad correspondiente 
expedido por la municipalidad o país que la otorgó. 
El operador de Inicio de Trámite dejará asentado en observaciones la dependencia 
en que fue radicada dicha denuncia. 
 
4.3.5. Casos especiales. 
Cuando la Gerencia Operativa de Habilitaciones o el Encargado del Área 
consideren que la licencia original no está en condiciones, ya sea  por falta de 
información, por ilegibilidad u otro motivo justificado. 
 

4.4. Verificación excepcional del Certificado de Legalidad: 
Excepcionalmente el encargado de sede podrá requerir al área de Auditoría de 
Trámites la corroboración de la autenticidad del certificado de legalidad presentado. 
Únicamente se podrá recurrir a este medio cuando existieran razones de peso que 
pongan en duda la legitimidad de la documentación presentada en base al no 
reconocimiento por experticia de medidas de control, firmas, originalidad del sellados y 
timbrados, etc. 
 
 
4.4.1. Entrega del Certificado de Legalidad: 
El contribuyente deberá entregar el original del certificado de legalidad junto a fotocopia 
de la licencia (que firmará de puño y letra bajo el texto “DECLARO QUE ES COPIA 
FIEL DEL ORIGINAL EN MI PODER”) Firmará además una declaración jurada en la 
que consten los datos de la licencia según se esquematiza a continuación: 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4.4.2. Verificación: 
Toda esta documentación será enviada de forma inmediata al Área de Auditoría de 
Trámites. 

Declaración Jurada: Licencia de extraña jurisdicción 
Declaro bajo juramento que los datos aquí expuestos son correctos y completos y corresponden 
a la licencia de conducir de la que soy titular y al certificado de legalidad correspondiente a mi 
historial de habilitaciones, que presento a fin de que puedan ser considerados para ser habilitado 
como conductor por el Gobierno de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires. Asimismo, asumo las 
consecuencias legales que la omisión o falseamiento de los datos de este documento pueden 
aparejar. A su vez, acepto que la información quedará supeditada a verificación por parte de la 
D.G.Lic.y que, en caso de que la misma no pueda ser corroborada, no será tomada como 
antecedente válido. 
 

N° de licencia N° de control o 

código 

Municipalidad Provincia Categorías 

Habilitadas 

Fecha de 

Otorgamiento 

Fecha de 

Vencimiento 

       

       

       

 
Adjunto fotocopia de la licencia original y certificado de legalidad original. 

Nombre y apellido: 

DNI: 

Firma: 

 

Recibió:   

Fecha:    
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Dicha área verificará, a través de los medios más propicios y ágiles, con la 
municipalidad o ente expedidor, la validez de los datos consignados en las licencias y 
en los certificados de legalidad. 
Se tomará un tiempo no mayor a 10 (diez) días hábiles para dicha corroboración. 
 
4.4.3. Casos verificados: 
Una vez realizada la verificación, el área de Auditoría de Trámites procederá a realizar 
la carga en el sistema de emisión de licencias (de acuerdo a lo estipulado en el punto 
I.E.2. de este mismo manual). 
Luego se pondrá en contacto por e-mail con la sede que está llevando a cabo el trámite 
para autorizar la prosecución del mismo. 
Dicho e-mail bastará como comunicación oficial suficiente y contendrá los siguientes 
datos: 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.4.4. Casos no verificados: 
En caso de que no pueda lograrse la verificación por cualquier motivo se enviará un 
mail a la sede que está llevando a cabo el trámite con el siguiente formato. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
En caso de que la licencia no pueda ser verificada no podrá tomarse como antecedente 
para la realización de ningún trámite dentro de la Dirección General de Licencias. 
El área que recepcione el mail de verificación deberá entregar copia firmada por el 
empleado al contribuyente que se encuentre realizando el trámite. 
 

Verificación Licencia Extraña Jurisdicción: 

Datos del Titular: 

Nombre y Apellido: 

DNI: 

 

Datos de la/s Licencia/s: 
N° de licencia N° de control o 

código 

Municipalidad Provincia Categorías 

Habilitadas 

Fecha de 

Otorgamiento 

Fecha de 

Vencimiento 

       

       

       

 

Intervino: 

F.M.: 

Día: 

Verificación Licencia Extraña Jurisdicción: 

Datos del Titular: 

Nombre y Apellido: 

DNI: 

 

Datos de la/s Licencia/s: 
N° de licencia N° de control o 

código 

Municipalidad Provincia Categorías 

Habilitadas 

Fecha de 

Otorgamiento 

Fecha de 

Vencimiento 

       

       

       

 

LICENCIA NO VERIFICADA – NO PODRÁ TOMARSE COMO ANTECEDENTE. 

Intervino: 

F.M.: 

Día: 
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4.4.5. Casos especiales: 
El encargado del área de Auditoría de Trámites y la Gerencia Operativa de 
Habilitaciones estarán autorizados a validar un antecedente de extraña jurisdicción 
cuando existan los elementos necesarios para suponer la veracidad de la información 
en base al reconocimiento por experticia de medidas de control, firmas, originalidad del 
sellados y timbrados, etc. 
 
4.5. Permiso internacional como certificado de legalidad. 
Podrá tomarse un Permiso Internacional a las veces como Certificado de Legalidad y 
traducción de la licencia, extranjera o de extraña jurisdicción, en tanto el primero 
correspondiera a la habilitación mencionada. 
Esto será aplicable siempre que de la licencia surjan los datos necesarios para llevar a 
cabo la carga. 
Se entregará copia del original. 
 

5. Libre deuda de infracciones. 
En caso de contingencias con la conexión o el webservice de libre deuda la Dirección 
podrá requerir certificado de libre deuda impreso o print de pantalla expedido por 
operadores de la DAI. En estos casos el operador de inicio de trámite ingresará 
manualmente el número de certificado de L.D. o el número de formulario de print 
(según corresponda). Dicho certificado o print tendrá una validez únicamente mientras 
el sistema de emisión de licencias no pueda realizar la consulta correspondiente. 

 
6. Certificado de Antecedentes Penales. 

El certificado de antecedentes penales debe contener los datos exactos (nacionalidad, 
Nº de documento, nombre, apellido y fecha de nacimiento) tal cual consta en el 
documento con que se haya tramitado (DNI, pasaporte o cédula). La Gerencia 
Operativa de Habilitaciones podrá autorizar un certificado con errores cuando proceda 
de un obvio error de tipeo. Debe presentarse original. 
De haberse tramitado dicho certificado con otro documento distinto al cual el 
contribuyente presentará para realizar la tramitación de su licencia, deberá presentar 
además del documento requerido para hacer la licencia, el que conste asentado en el 
Certificado de Antecedentes Penales. 
El contribuyente deberá presentar la impresión completa del certificado de 
antecedentes penales el cuál será verificado por el área que las Gerencias Operativas 
de Habilitaciones o de Gestión Descentralizada determinen para tal fin mediante 
consulta online del mismo en la base de datos del Registro Nacional de Reincidencias. 
El operador encargado de la verificación procederá a firmar y sellar la impresión del  
certificado cuando la misma arroje que el interesado no posee antecedentes penales. 
La validez del certificado será de 10 días hábiles a partir de la fecha de expedición. 
El operador de Inicio de Trámite constará en el campo correspondiente el código 
alfanumérico del trámite del Certificado. No deberá asentarse nuevamente en 
observaciones. 
Será necesario para cualquier tipo de trámite dentro de la clase D, excepto el 
duplicado. 
Cuando el contribuyente presente un certificado en el que consten antecedentes 
penales deberá ser derivado al Área de Legales para su ponderación. 

 
 

7. Certificado de curso teórico. 
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Los cursos teóricos pueden realizarse, o bien en la Escuela de Educación Vial de 
esta Dirección o bien en una Academia de Conductores autorizada para tal fin. 
 
7.1 Datos. 
En el certificado otorgado por la Academia deberán constar los datos personales del 
contribuyente, el número de certificado y los días en que se realizó el curso. Deberá 
presentarse original validado por la Gerencia Operativa de Formación, Capacitación 
e Investigación o quien ésta determinase a tales efectos. 
 
7.2. Observaciones. 
El operador de Inicio de Trámite registrará el nombre de la academia en el campo 
correspondiente y número de certificado en las observaciones del trámite. 
 
7.3. Vigencia. 
Su vigencia es de un año a partir de la fecha de finalización del mismo. 
 
7.4. Momentos de realización. 
Los cursos de otorgamiento en Escuelas habilitadas deberá realizarse con 
anterioridad al inicio del trámite por lo que sin la presentación del certificado de 
asistencia al mismo no podrá iniciarse el trámite, salvo que el contribuyente opte por 
realizar el curso en la Escuela de Educación Vial de esta Dirección General. 
 
 

8. Certificado de domicilio. 
El certificado de domicilio expedido por la Policía Federal o la Cámara Nacional 
Electoral tendrá una validez de 3 meses a partir de la fecha de expedición. Del 
certificado de domicilio, el operador de Inicio de Trámite deberá consignar en 
observaciones la dependencia en el que fue tramitado. Deberá presentarse original. 
 

 
9. Certificado de Pobreza. 
Quienes presenten Certificado de Pobreza estarán exentos de abonar los trámites.  
Tiene una validez de seis meses. 
El Certificado de Pobreza será para el trámite en particular y se entregará original 
(adjuntado a la ficha del trámite por el operador de Auditoría) y copia. 
Deberá constatarse que haya sido emitido para el trámite de la licencia de conducir y el 
operador de Inicio de Trámite asentará la Comuna que lo haya emitido. 
 
 
10. Certificado de veteranos de Malvinas. 
Quienes presenten certificado que los identifique como veteranos de la guerra de 
Malvinas, no abonarán ningún tipo de trámite para ninguna de las categorías. 
El certificado extendido por Fuerzas Armadas (Ejército, Marina, Aeronáutica, Prefectura 
Naval Argentina y/o Gendarmería Nacional) se entregará original (adjuntado a la ficha 
del trámite) y copia. El mismo deberá tener asentado que el contribuyente tomó parte 
en el Teatro de Operaciones. 
Así mismo podrá tomarse como válido el DNI en lugar del certificado, en el caso de que 
conste en el mismo los datos requeridos. En este caso, deberá entregarse copia de la 
hoja en que consten dichos datos. 
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No será obstáculo para tomar por válida tal condición la no identificación de la misma 
en trámites anteriores. 
Para trámites posteriores el operador tomará los datos obrantes de dicha condición del 
archivo histórico del administrado sin necesidad de requerir nueva constancia, 
imprimirá el primer legajo en el que constaran los mismos, cuyo ID (número de 
identificación) dejará asentado en observaciones. 
El operador de Inicio de Trámite deberá asentar en las observaciones qué fuerza ha 
emitido el certificado y si ha presentado certificado o constan esos datos en el DNI. 
 
11. Charla de Renovación 

 
La charla de renovación tendrá validez de un año a partir de la fecha en que se 
haya asistido. El comprobante de realización de la charla de renovación será 
retenido por el área de Auditoría antes de la impresión de la licencia. 
 
11.1. Charlas presenciales 
11.1.1. Comprobante. 
Deberá constar en el comprobante la fecha y firma y sello de quien la haya 
impartido como así también los datos del titular. 
 
11.1.2. Momentos de realización. 
Podrá realizarse la charla de renovación presencial antes, o después del inicio del 
trámite. 
 
11.2. Charlas virtuales. 
11.2.1. Comprobante. 
Deberá presentarse el comprobante impreso emitido por el sistema online de 
charlas virtuales cuyos datos serán corroborados por el Área de Admisión. En su 
defecto será corroborado por el operador a través del sistema dispuesto a tal fin. 
 
11.2.2. Momentos de realización. 
La realización de la charla virtual será necesariamente previa al inicio del trámite. 
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B. Casos Especiales. 
 
1. Principiantes. 
1.1. Otorgamientos por primera vez 

Todo aquel que tramite un otorgamiento dentro de una clase particular (A (motos), A4 
(cuatriciclos) o B1 (automóviles)) será principiante por el total del período de vigencia 
del registro, es decir, por dos años. 
Tendrá, por el término de 6 meses desde la fecha de otorgamiento de la licencia las 
restricciones previstas en vía pública (prohibición de conducción en vías donde se 
permitan velocidades mayores a 70 km/h) y, por el tiempo total de la vigencia, la 
exigencia de mantener 0,0 gramos de alcohol en sangre durante la conducción. 
Recuérdese que las clases A, B1 y A4 no dan antigüedad entre sí. Por ejemplo, 
tendiendo una licencia categoría A3 vigente corresponde ser principiante en cualquier 
categoría de la subclase A4 que vaya a tramitarse por primera vez. Así con cualquier 
combinación entre estas tres clases. 
No serán principiantes quienes acrediten antigüedad con licencia de éste u otro 
municipio o país. 
 

1.2. Otros trámites que deben ser principiantes. 
En caso de renovar una licencia, ya sea por renovación, renovación pérdida, 
renovación cambio de jurisdicción o canje,  que no haya cumplido los dos años de 
antigüedad en el registro que renueva, su nueva licencia tendrá vigencia hasta el 
mismo día de vencimiento que la licencia anterior (si hubiese sido otorgada en esta 
jurisdicción) y de dos años a partir de su fecha de otorgamiento (si hubiese sido 
otorgada por otra jurisdicción o país, sin tener en cuenta cuál sea la vigencia por la que 
el registro presentado haya sido expedido) 
La leyenda “Principiante” saldrá conjuntamente con la fecha de otorgamiento original de 
la clase o clases en las que se cumpla con dicha condición. 

 
1.3. Principiantes con clases no principiantes 

Para los casos en que se posea licencias vigentes posibles de ser renovadas al 
momento de solicitar una clase en la que se es principiante, la renovación de las 
primeras será por el término de dos años como máximo  debido a la nueva condición 
de principiante. 
 

2. Menores. 
2.1. Descripción general. 

Todos los trámites realizados por menores de 18 años deberán efectuarse 
acompañados por su padre, madre o tutor legal que firmará en la ficha-trámite la 
autorización como su representante legal. 
 

2.2. Documentación 
Deberá presentar, además de lo propio de cada trámite: 
 

2.2.1. Partida de Nacimiento (P.N.) o Libreta de Matrimonio con el nacimiento 
inscripto (L.M.). 

La finalidad de la P.N. o L.M. es constatar el vínculo. Deberá verificarse que los datos 
personales del menor y del mayor responsable correspondan a los asentados en la 
documentación presentada. El operador de Inicio de Trámite deberá consignar 
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Circunscripción, Sección, Nº de acta, Año, Nº de folio (en caso de ser P.  N.) y Nº de 
libreta (en caso de ser L.M.). 

2.2.1.1. Partida de Nacimiento de otra jurisdicción. 
En caso de que la partida de nacimiento fuera otorgada por escribano registrado fuera 
de la jurisdicción de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires, la misma deberá estar 
legalizada por el Colegio de Escribanos correspondiente. El operador de Inicio de 
trámite dejará asentados los datos de la legalización en observaciones. 

2.2.1.2. P.N. o L.M. tramitada con otro documento que no sea DNI. 
En caso de que la libreta o partida haya sido realizada con otro tipo de documento, por 
parte del padre que será responsable legal mediante su firma deberá presentar también 
dicho documento (original y copia). Esto último será aclarado en observaciones por el 
operador de Inicio de Trámite. 

2.2.1.3. P.N. o L.M. ya asentada en  anterior trámite. 
Para los trámites en los cuales ya haya registro de la autorización del responsable legal 
en nuestro archivo no será necesario presentar los documentos que verifiquen el 
vínculo. En tal caso, se pedirá copia de la ficha del último trámite realizado del cual se 
tomarán los datos correspondientes. De presentarse otro padre, encargado o tutor 
deberá presentar nuevamente la documentación que verifique el vínculo. 

 
2.2.2. DNI del responsable legal. 

Deberá estar en buenas condiciones generales, con todas sus hojas, legible y con la 
fotografía reconocible. Al menos uno de los troquelados debe encontrarse completo o 
bien el número asentado a mano en el documento esté perfectamente entendible y sin 
alteraciones. Debe ser el último DNI tramitado. El operador de Inicio de Trámite deberá 
consignar número de DNI y nombre completo del mayor en los campos 
correspondiente. 

 
2.3. Menores Adoptados. 

En caso de que el menor sea adoptado deberá presentar original debidamente 
certificado y copia de escritura pública, testimonio de la sentencia o constancia del 
Registro Civil de dicha adopción. 
El operador de Inicio de Trámite asentará en observaciones los datos del juzgado, la 
jurisdicción, el nombre del expediente (autos), los datos del escribano, la fecha (según 
corresponda al documento presentado) 

 
2.4. Menores Emancipados. 

En caso de que el menor sea emancipado deberá presentar original y copia de la 
escritura pública de donde surja el otorgamiento de la emancipación en los términos del 
art.131 del Código Civil o constancia de inscripción de la emancipación en el Registro 
Civil. 
El operador de Inicio de Trámite asentará en observaciones los datos del escribano, la 
fecha (según corresponda al documento presentado). 
 

2.5. Menores Extranjeros. 
Para el caso de los menores nacidos en el extranjero deberá presentar la 
documentación legal del país de origen que constate el vínculo (original y copia). De no 
ser expedida en castellano deberá adjuntarse traducción pública legalizada. El 
operador de Inicio de Trámite asentará los datos del documento que compruebe el 
vínculo. 
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2.6. Copias. 
2.6.1. Libreta de matrimonio: Primera hoja, hoja donde conste el matrimonio y hoja 

donde esté inscrito el nacimiento del contribuyente. 
2.6.2. Partida de Nacimiento: De la partida y los sellados que la autentifican. 
2.6.3. Documento extranjero que demuestre el vínculo cuando corresponda. 
2.6.4. Traducción pública (legalizada cuando corresponda) del documento que 

prueba el vínculo (2.7.3.) (cuando corresponda). 
2.6.5. Escritura pública de adopción y sellados (cuando corresponda). 
2.6.6. Escritura pública de emancipación y sellados (cuando corresponda). 
2.6.7. DNI del mayor donde se encuentran asentados los datos personales. 
 
 
3. Extranjeros. 
 
3.1. Extranjeros con DNI. 

Cuando un extranjero haya tramitado su DNI como tal no podrá presentar otro 
documento que aquél para llevar a cabo su otorgamiento o renovación de licencia. 
Deberá estar sentado domicilio en la Ciudad de Buenos Aires. 

3.2. Primer trámite con DNI. 
En caso de haber tenido un registro con otro tipo de documento (CI o Pasaporte) en 
esta jurisdicción, previamente a comenzar su nuevo trámite deberá dirigirse al Sector 
de Archivo a cargar los datos de su/s licencia/s anterior/es con el nuevo número de 
documento. El operador de Inicio de Trámite asentará en observaciones a qué tipo y 
número de documento correspondía la licencia anterior. 

3.3. Radicación Definitiva. 
3.3.1. Radicación Definitiva en DNI. 

Cuando la radicación definitiva conste en el DNI la licencia otorgada será por el término 
de ley. 
Los datos que corresponden a dicha radicación (Nº de Expediente, Nº de Resolución, 
Nº de Decreto y / o Nº de Disposición Ministerial (según corresponda) y fecha de 
otorgamiento de dicha radicación deberán ser asentados por el operador de Inicio de 
Trámite en observaciones. 

3.3.2. Radicación Definitiva en Resolución Ministerial. 
Deberá presentar la Resolución Ministerial  original. Si ésta hubiese sido tramitada con 
otro documento que no fuera el DNI, deberá presentar dicho documento original. 
Los datos que corresponden a dicha radicación (Nº de Expediente, Nº de Resolución, 
Nº de Decreto y / o Nº de Disposición Ministerial (según corresponda) y fecha de 
otorgamiento de dicha radicación deberán ser asentados por el operador de Inicio de 
Trámite en observaciones. 
En este caso el trámite será iniciado como “Extranjero Temporario con DNI” y se dará 
por el término de dos años a partir de la fecha de otorgamiento de la radicación. 
 

3.4. Radicación Temporaria  
3.4.1. Radicación Temporaria con DNI. 

Cuando la radicación temporaria conste en el DNI la licencia otorgada será como 
máximo por el tiempo de vencimiento de dicha radicación. 
Los datos que corresponden a dicha radicación (Nº de Expediente, Nº de Resolución, 
Nº de Decreto y / o Nº de Disposición Ministerial (según corresponda) y fecha de 
otorgamiento de dicha radicación deberán ser asentados por el operador de Inicio de 
Trámite en observaciones. 
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En el caso de que la radicación haya sido prorrogada se inscribirán también los datos 
de la misma en observaciones. 

3.4.1.1. Prórroga de Permanencia Temporaria no asentada en el DNI. 
Cuando la prórroga de permanencia temporaria no esté asentada en el DNI deberá 
presentarse el Certificado de Residencia Precaria correspondiente. 
 

3.4.2. Radicación Temporaria sin DNI. 
3.4.2.1. Documentación. 
3.4.2.1.1. Cédula de Identidad, Pasaporte o Certificado de Nacionalidad. 

Quienes tengan tramitada una permanencia temporaria con un documento propio de su 
país de origen (Cédula de Identidad o Pasaporte) deberán presentar para realizar el 
trámite de su licencia dicho documento, cuyo número será el futuro número de licencia 
de conducir, 
En el caso de presentar Certificado de Nacionalidad se adoptará como número de 
licencia el documento con que aquél haya sido tramitado. 

3.4.2.1.2. Certificado de Residencia Precaria. 
Deberán presentar además el certificado de residencia precaria correspondiente. En 
caso de no haber sido tramitada con el documento que presentará para realizar su 
licencia, deberá adjuntar dicho documento. El operador de Inicio de Trámite constará 
en observaciones número de expediente y fecha de otorgamiento de la radicación. 
La validez de la licencia otorgada será como máximo hasta el vencimiento de la 
radicación otorgada por Migraciones. 

3.4.2.1.3. Certificado de Domicilio. 
Acreditación del domicilio mediante certificación de Policía Federal. Este certificado 
tendrá validez por 90 días corridos a partir de su expedición. El operador de Inicio de 
Trámite deberá hacer constar en observaciones el ente expedidor. El contribuyente 
entregará el certificado original. 
 
3.5. Verificación Certificado de Radicación Precaria 
La verificación del certificado de Radicación Precaria será online, a través del sitio de la 
Dirección Nacional de Migraciones; y estará a cargo del Área de Admisión en cada 
sede. 
Será necesario verificar que los datos obrantes coincidan con los del titular. 
El operador interviniente firmará y sellará la copia del certificado. 
 
3.6. Copias. 
3.6.1. DNI: hojas donde constan los datos personales y la fotografía (usualmente 1, 2 y 
3). Copia del último cambio de domicilio realizado (en caso de que éste se encuentre 
asentado a pie de página se presentará además copia de la página siguiente en 
blanco). En caso de no tener hecho cambio de domicilio alguno, se presentará copia de 
la primera página de Cambios de Domicilio en blanco. 
3.6.2. DNI: Cambios de categoría de permanencia y prórrogas de permanencia. 
3.6.3. Pasaporte del país de origen (cuando corresponda). 
3.6.4. Cédula de Identidad del país de origen (cuando corresponda). 
3.6.5. Certificado de Residencia Precaria o Temporaria con el sellado pertinente 
(cuando corresponda). 
3.6.6. Resolución Ministerial de Residencia Permanente con el sellado pertinente 
(cuando corresponda). 
3.6.7. Certificado de Nacionalidad con el sellado pertinente (cuando corresponda). 
3.6.7. Certificado de Domicilio (cuando corresponda). 
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3.7. Observación General sobre la vigencia de la licencia. 

En caso de que la prórroga no haya sido asentada en el DNI deberá presentarse el 
Certificado de Residencia Precaria o la Resolución Ministerial de Residencia 
Temporaria junto a copia de ella y de los sellados correspondientes. 
Las licencias tramitadas por quienes presenten prórroga en DNI, Certificado o 
Resolución tendrán vigencia hasta la fecha en que la radicación no permanente haya 
sido otorgada, siempre y cuando el término de ley no determine un tiempo menor por 
ser principiante, por baja de vigencia en el control psico-físico, por edad u otra razón. 
 
4. Argentinos Nacionalizados. 
Para el caso de los argentinos nacionalizados deberán presentar copia de la 
nacionalización sentada en el DNI. 
El operador de Inicio de trámite asentará en observaciones los datos del  juzgado 
interviniente. 
De haber tenido licencia en esta jurisdicción con otro número de documento (DNI 
extranjero) u otro tipo de documento (Cédula de Identidad o Pasaporte del país de 
origen) y haber cambiado su nacionalidad desde el último trámite realizado se cargarán 
los datos de la/s licencia/s anterior/es con el nuevo número de documento en el Sector 
Archivo. El operador de Inicio de Trámite asentará en observaciones a qué tipo y 
número de documento correspondía la licencia anterior. 
Se corroborará que se encuentre libre deuda con el documento anterior. 
 
5. Argentinos por Opción. 
Para el caso de los argentinos por opción  deberán presentar copia de la 
nacionalización sentada en el DNI. 
El operador de Inicio de Trámite asentará en observaciones los datos del  juzgado 
interviniente. 
De haber tenido licencia en esta jurisdicción con otro número de documento (DNI 
extranjero) u otro tipo de documento (Cédula de Identidad o Pasaporte del país de 
origen) y haber cambiado su nacionalidad desde el último trámite realizado se cargarán 
los datos de la/s licencia/s anterior/es con el nuevo número de documento en el Sector 
Archivo. El operador de Inicio de Trámite asentará en observaciones a qué tipo y 
número de documento correspondía la licencia anterior. 
Se corroborará que se encuentre libre deuda con el documento anterior. 
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C. TIPOS DE TRÁMITES 
 
1. Renovación: 
Se realizará para las licencias vigentes o vencidas por no más de un año. Es un trámite 
que sólo corresponde a quien presenta licencia anterior de esta misma jurisdicción 
cuando tramiten la misma categoría o bajen a una incluida en la misma. 
También corresponde realizar una renovación para aquellas clases cuya habilitación se 
encuentra vencida por menos de un año y la licencia se encuentra extraviada, hurtada 
o robada. 
1.1 Documentación. 
1.1.1. DNI. 
1.1.2. CENAT 
1.1.3. Licencia anterior (sólo necesaria de estar vigente) 
1.1.4. Charla de Renovación 
1.1.5. Denuncia de pérdida, robo o hurto de la licencia (de corresponder) 
1.1.6. Copias. 
 
 
2. Renovación por Pérdida. 
Es un trámite que sólo corresponde a quien presenta como perdida, hurtada o robada 
una licencia  de esta misma jurisdicción mientras que dicha licencia se encuentre 
vigente. 
El operador de inicio de trámite debe asentar la entidad que tomó la denuncia 
(seccional, división, comisaría, o lo que correspondiera) y la localidad, provincia y país 
(si correspondiera en caso de haber sido denunciado en otra jurisdicción). 
Corresponderá vigencia por término de ley. 
2.1. Documentación. 
2.1.1. DNI. 
2.1.2. CENAT 
2.1.3. Denuncia de pérdida, robo o hurto de la licencia. 
2.1.4. Charla de Renovación 
2.1.5. Copias. 
 
3. Duplicado 
Se podrá realizar sólo para las licencias vigentes emitidas por esta Dirección cualquiera 
sea su categoría. 
Cuando la licencia hubiese sido hurtada, robada o extraviada deberá adjuntarse original 
y copia de la denuncia de la misma. 
Las duplicaciones de licencias de la clase D (D1, D21 y D22) no deberán presentar 
antecedentes penales. 
La duplicación tendrá como fecha de vencimiento la misma que la licencia original y 
constará en la misma que se trata de un duplicado. 
El titular firmará una declaración jurada que constará en su legajo por la cual dejará 
asentado que no existe modificación de datos personales o de condición psicofísica 
respecto a la habilitación original. 
 
3.1. Documentación 
3.1.1. DNI con domicilio en CABA coincidente con el  declarado en la habilitación 

original. 
3.1.2. En caso de DNI extraviado, hurtado o perdido: 
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3.1.2.1. Denuncia policial de extravío, hurto o robo. 
3.1.2.2. Talón de DNI en trámite con domicilio coincidente al declarado en la 

habilitación original. 
3.1.2.3. Cédula de Identidad del Mercosur vigente, Pasaporte vigente o DNI anterior 

para acreditar identidad. 
3.1.3. Licencia anterior vigente (en caso de duplicado por mal estado o destrucción). 
3.1.4. Denuncia policial (si corresponde por extravío, hurto o robo de la licencia). 

 
4. Renovación por Cambio de Jurisdicción. 
Corresponde cuando se renueva una licencia vigente o vencida por no más de un año 
de otra jurisdicción del país. 
Podrán realizarse estas renovaciones para las categorías particulares de auto, moto y 
cuatriciclo (A, B y A4). En el caso de las categorías profesionales, las mismas deberán 
ser tramitadas como renovación con ampliación. 
La habilitación será por el término de ley. 
4.1. Documentación. 
4.1.1. DNI. 
4.1.2. CENAT 
4.1.3. Licencia vigente o vencida por no más de un año. 
4.1.4. Certificado de legalidad (si corresponde según I.A.4.). 
4.1.5. Denuncia Policial (si corresponde por pérdida de la licencia). 
4.1.6. Charla de Renovación 
4.1.7. Copias. 

 
 

5. Canje. 

Se tramitará para quien presente registro vigente de España o Italia. 
No podrá canjearse una licencia que haya sido canjeada oportunamente por conversión 
con un tercer estado. 
Sólo podrán realizarse estas renovaciones para las categorías particulares de auto 
moto y/o cuatriciclo (A, B y A4). En el caso de las categorías profesionales, las mismas 
deberán ser tramitadas como renovación con ampliación. 
La habilitación será por el término de ley. 
 
5.1. Documentación. 
5.1.1. DNI. 
5.1.2. CENAT 
5.1.3. Licencia vigente de Italia o España. 
5.1.4. Certificado de Legalidad 
5.1.5. Charla de Renovación 
5.1.6. Copias. 
 

6. Otorgamiento. 
Corresponde realizar los cursos teóricos para la categoría solicitada, rendir el teórico y 
práctico. 
Se tramitará en los siguientes casos: 
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6.1. Para quienes tramiten una licencia por primera vez dentro de determinada 
clase (sin licencia en la misma clase (o en otra que la incluya) vencida por más de 
un año). 
En este caso serán principiantes y corresponderá vigencia por 2 años. 
 
6.1.1 Documentación. 
6.1.1.1. DNI. 
6.1.1.2. CENAT 
6.1.1.3. Curso teórico dictado por Academia Privada (si lo hubiera realizado). 
6.1.1.4. Copias. 
 
6.2. Para quienes tramiten una licencia con licencia anterior (otorgada por esta u 
otra jurisdicción del país) vencida por más de un año en la misma clase (o clase 
que otorgue antigüedad); o bien licencia extranjera vencida en la misma clase (o 
clase que otorgue antigüedad) 
 
En este caso no será principiante y corresponderá vigencia por término de ley. 
 
6.2.1. Documentación. 
6.2.1.1 DNI. 
6.2.1.2. CENAT 
6.2.1.3. Licencia anterior (de ser expedida por extraña jurisdicción) 
6.2.1.4. Certificado de Legalidad (de corresponder) 
6.2.1.5. Denuncia policial (de corresponder) 
6.2.1.6. Certificado de Antecedentes Penales (de corresponder) 
6.2.1.7. Copias 
 

7. Ampliación 
Corresponde a quien, teniendo al menos una licencia vigente (con un año o más de 
habilitación por delante) de cualquier clase (otorgada por esta Dirección), solicite una 
nueva categoría que no esté incluida en las que ya se encuentra habilitado. De cumplir 
con estos requisitos, quedará a arbitrio del titular la elección del presente trámite por 
sobre la realización de una renovación con ampliación que será el trámite 
correspondiente por defecto. 
También corresponderá para quien teniendo una licencia vigente en la que sea 
principiante, solicite ser habilitado en una nueva clase. 
En todos los casos, la vigencia máxima de todas las clases será el vencimiento 
correspondiente a la clase vigente por menor tiempo por delante a menos que por otras 
razones (ser principiante, razones médicas, fecha de radicación para extranjeros, etc.) 
corresponda para una de las clases una vigencia aún menor, caso en el cuál todas las 
habilitaciones compartirán dicho vencimiento. 
 
7.1. Documentación 
7.1.1. DNI 
7.1.2. CENAT 
7.1.3. Licencias anteriores 
7.1.4. Certificado de antecedentes penales (si corresponde por ser la ampliación a 
clase D). No será requisito en caso de que la habilitación en clase D sea la ya vigente. 
7.1.5. Copias 
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Deberán presenciar cursos y rendir exámenes teórico y práctico a menos que los 
mismos (todos o en parte) se encuentren validados por una de las licencias vigentes. 
 

8. Renovación con ampliación 
Deberán presenciar cursos y rendir exámenes teórico y práctico a menos que los 
mismos (todos o en parte) se encuentren validados por una de las licencias vigentes. 
En todos los casos las licencias serán otorgadas por término de ley  (tanto las clases ya 
vigentes como las nuevas clases tramitadas) desde el día en que se finalice el trámite 
en cuestión. 
 
8.1. Corresponde a quien, teniendo todas sus clases vigentes y/o vencidas por no más 
de un año (otorgadas por esta Dirección) solicite una nueva clase que no esté incluida 
en las que ya se encuentra habilitado. 
 
8.1.1. Documentación 
8.1.1.1. DNI 
8.1.1.2. CENAT 
8.1.1.3. Licencias anteriores. 
8.1.1.4. Certificado de antecedentes penales (si corresponde por ser alguna de las 
habilitaciones en clase D) 
8.1.1.5. Copias. 
 
8.2. Corresponde a quien, teniendo una licencia vigente (sin importar el tiempo de 
habilitación por delante) o vencida por no más de un año (otorgada por otra jurisdicción 
del país) solicite una nueva clase que no esté incluida en las que ya se encuentra 
habilitado o cualquier clase profesional. 
 
8.2.1. Documentación 
8.2.1.1. DNI 
8.2.1.2. CENAT 
8.2.1.3. Licencias anteriores. 
8.2.1.4. Certificado de antecedentes penales (si corresponde por ser alguna de las 
habilitaciones en clase D) 
8.2.5. Certificado de Legalidad (de corresponder) 
8.2.6. Copias. 
Corresponderá presenciar los cursos teóricos y rendir los exámenes teórico y práctico. 
 
8.3. Corresponde a quien, teniendo una licencia vigente de otro país solicite una 

habilitación en cualquier clase dentro de esta jurisdicción. 
8.3.1. Documentación 
8.3.1.1. DNI 
8.3.1.2. CENAT 
8.3.1.3. Licencias anteriores. 
8.3.1.4. Certificado de antecedentes penales (si corresponde por ser alguna de las 

habilitaciones en clase D). 
8.3.1.5. Certificado de Legalidad. 
8.3.1.6. Copias. 
Corresponderá presenciar los curos teóricos y rendir los exámenes teórico y práctico. 
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9. Trámites con Infracciones 
 
Corresponde realizar un trámite con infracciones cuando la Dirección General de 
Administración de Infracciones hubiera otorgado al administrado un plan de pagos para 
liquidar el pago de las infracciones de tránsito pendientes. 
 
El tipo de trámite pertinente se atendrá a lo dispuesto en los puntos 1 a 8 de esta 
sección con la especificación de trámite “con infracciones”. 
 
La vigencia de la habilitación corresponderá a la otorgada por la DAI la que debe 
encontrarse con anterioridad cargada al sistema de emisión de licencias por dicha 
repartición. 
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D. Categorías. 
 

CLASES Y SUBCLASES DE LICENCIAS 

A.1  Motovehículos de dos ruedas hasta cincuenta centímetros cúbicos (50 c.c.) de cilindrada 

A.2.1 Motovehículos de dos ruedas de más de cincuenta centímetros cúbicos (50 c.c.) y  hasta  ciento 
cincuenta centímetros cúbicos (150 c.c.) de cilindrada 

A.2.2 
Motovehículos de dos ruedas de más de ciento cincuenta centímetros cúbicos (150 c.c.) y hasta 
trescientos centímetros cúbicos (300 c.c.) de cilindrada. Los menores de 21 años deben acreditar  
haber tenido habilitación por dos (2) años en la clase A.2.1. 

A.3 Motovehículos de dos ruedas de más de trescientos centímetros cúbicos (300 c.c.) de cilindrada. 
Los menores de 21 años deben acreditar haber tenido habilitación por dos (2) años en clase A.2.2 

A.4.1 Motovehículos de tres o cuatro ruedas hasta cincuenta centímetros cúbicos ( 50 c.c.) de cilindrada. 

A.4.2 Motovehículos de tres o cuatro ruedas de más de cincuenta centímetros cúbicos (50 c.c.) y hasta 
ciento cincuenta centímetros cúbicos ( 150 c.c.) de cilindrada. 

A.4.3 
Motovehículos de tres o cuatro ruedas de más de ciento cincuenta centímetros cúbicos ( 150 c.c.) y 
hasta trescientos centímetros cúbicos ( 300 c.c.)  de cilindrada. Los menores de 21 años deben 
acreditar haber tenido habilitación por dos años en la clase A.4.2 

A.4.4 
Motovehículos de tres o cuatro ruedas de más de trescientos centímetros cúbicos (300 c.c.) de 
cilindrada. Los menores de 21 años deben acreditar haber tenido habilitación por dos (2) años en la 
Clase A.4.3 

P.A.1 Clase  profesional para motovehículos de dos ruedas hasta cincuenta centímetros cúbicos (50 c.c.) 
de cilindrada. Deberá acreditar antigüedad de un año en igual categoría particular. 

P.A.2.1 
Clase profesional para motovehículos de dos ruedas de más de cincuenta centímetros cúbicos (50 
c.c.) y hasta ciento cincuenta centímetros cúbicos (150 c.c.) de cilindrada. Deberá acreditar 
antigüedad de un año en igual categoría particular. 

P.A.2.2 
Clase profesional para motovehículos de dos ruedas de más de ciento cincuenta centímetros 
cúbicos (150 c.c.) y hasta trescientos centímetros cúbicos (300 c.c.) de cilindrada.  Deberá acreditar 
antigüedad de un año en igual categoría particular. 

P.A.3 Clase profesional para motovehículos de dos ruedas de más de trescientos centímetros cúbicos 
(300 c.c.) de cilindrada.  Deberá acreditar antigüedad de un año en igual categoría particular. 

P.A.4.1 
Clase profesional para motovehículos de tres o cuatro ruedas de hasta cincuenta centímetros 
cúbicos (50 c.c.) de cilindrada.  Deberá acreditar antigüedad de un año en igual categoría 
particular. 

P.A.4.2 
Clase profesional para motovehículos de tres o cuatro ruedas de más de cincuenta centímetros 
cúbicos (50 c.c.) y hasta ciento cincuenta centímetros cúbicos (150 c.c.) de cilindrada.  Deberá 
acreditar antigüedad de un año en igual categoría particular. 

P.A.4.3 
Clase profesional para motovehículos de tres o cuatro ruedas de más de ciento cincuenta 
centímetros cúbicos (150 c.c.) y hasta trescientos centímetros cúbicos (300 c.c.) de cilindrada.  
Deberá acreditar antigüedad de un año en igual categoría particular. 
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P.A.4.4 
Clase profesional para motovehículos de tres o cuatro ruedas de más de trescientos centímetros 
cúbicos (300 c.c.) de cilindrada.  Deberá acreditar antigüedad de un año en igual categoría 
particular. 

B.1 Automóviles, camionetas y utilitarios hasta tres mil quinientos kilogramos (3.500 kg.) de peso. 

B.2 
Automóviles, camionetas y utilitarios hasta tres mil quinientos kilogramos (3.500 kg.) de peso, con 
un acoplado de hasta setecientos cincuenta kilogramos (750 kg.) de peso, o casa rodante no 
motorizada.  Para obtener la Clase B.2 se debe acreditar haber estado habilitado en la Clase B.1 
por un período no menor a un (1) año. 

C  Camión sin acoplado ni semiacoplado y casas rodantes motorizadas de más de tres mil quinientos 
kilogramos (3.500 kg.) de peso. Incluye B.1 

D.1 Vehículos de transporte hasta 4 pasajeros, excluido el conductor. Incluye Clase B.1 

D.2.1 Vehículos de transporte de 5 y hasta 20 pasajeros, excluido el conductor. Incluye clases B.1 y D.1 

D.2.2 Vehículos de transporte de más de 20 pasajeros, excluido el conductor. Incluye Clases B.1, D.1 y 
D.2.1 

E.1 Camiones articulados, con acoplado o semiacoplado. Incluye Clases B y C 

E.2 

Maquinaria especial no agrícola. En la Clase E.2 la licencia deberá contener una leyenda aclarando 
el tipo específico de vehículo que habilita a conducir. El examen práctico se desarrollará en el 
ámbito donde se halle el vehículo, en tanto el mismo se encuentre dentro de los límites de la 
Ciudad Autónoma de Buenos Aires. La fecha y hora de concurrencia del examinador se dispondrá 
de acuerdo a la disponibilidad del mismo. 

F 

Vehículos correspondientes a las diversas Clases, según el caso: para titulares de habilitación que 
por su condición física requirieran adaptaciones técnicas y/o equipamiento especial necesarios 
para el control del vehículo. La licencia consignará dicha adaptación. 
Los aspirantes para las habilitaciones a las que hace referencia el párrafo anterior, serán sometidos 
a una prueba funcional a realizarse con el vehículo que posea las adaptaciones y/o equipamiento 
especial necesario y compatible con la discapacidad del administrado. 

G.1 Tractores agrícolas. 

G.2 Maquinaria especial agrícola. 
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E. 
 
Sección abrogada. 
El contenido sobre validaciones fue incluido en el Cuerpo II del presente Manual.- 
 

N° 4797 - 11/1/2016 Separata del Boletín Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 158



28 

 

F. Cuadro de antigüedad requerida 
 
CATEGORÍA / ANTIGÜEDAD 1 2 EDAD 

MÍNIMA 

A1 X X 16 

A21 X X 17 

A22 X A21*   

A3 X A22*   

PA1 A1 X   

PA21 A21 X   

PA22 A22 X   

PA23 A23 X   

A41 X X 16 

A42 X X 17 

A43 X A42*   

A44 X A43*   

PA41 A41 X   

PA42 A42 X   

PA43 A43 X   

PA44 A44 X   

B1 X X 17 

B2 B1 X   

C B1 X 21 

D1 B1 X 21 

D21 B1 X 21 

D22 B1 X 21 

E1 B1 X 21 

E2 B1 X 21 

G1  X X 17  

G2  X X  17 

 
* Antigüedad requerida a menores de 21 años. 
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G. Estaciones del trámite. 
 
Las estaciones aquí definidas se entienden como funciones que deben llevarse a cabo 
dentro del circuito del trámite de habilitación de conductores. 
 
Este manual presentará las estaciones como etapas separadas y asignará a ellas 
funciones específicas; sin embargo, la Gerencia Operativa de Gestión Descentralizada 
podrá proponer, en consideración de las características propias de cada sede la fusión 
o disgregación de las funciones de las diversas estaciones. 
 
La Subgerencia Operativa de Habilitaciones será la encargada de establecer la 
viabilidad de las propuesta a la que referencia el párrafo anterior, ponderando se 
cumpla con la esencia del procedimiento aquí dispuesto. 
 

1. Admisión. 
 
La función de la estación de Admisión es llevar a cabo una auditoría previa del trámite 
solicitado por los aspirantes, o titulares, a fin de establecer la admisibilidad del pedido. 
 
Los agentes destinados a esta estación deberán controlar toda la documentación 
presentada y corroborar que cumpla con los requisitos del trámite a llevar a cabo y, en 
caso de que estos no se cumpliesen, denegar la admisión del mismo. 
 
Será función de esta área: informar al administrado sobre los detalles de su futuro 
trámite de habilitación; compeler a salvar las falencias formales de la documentación 
presentada; y, de corresponder, llevar a cabo las acciones previas necesarias al trámite 
específico, o, en su defecto, derivar al administrado al área competente a fin de 
llevarlas a cabo (carga de licencias, validación de cursos en academias privadas, etc.). 
 
Los agentes destinados a esta etapa serán los encargados de llevar a cabo la 
verificación online de antecedentes penales y de radicaciones de ciudadanos 
extranjeros. 
 
El trámite de la licencia de conducir es exclusivamente con turno y en el horario y sede 
solicitados, cualquier excepción deberá tramitarse vía Encargado del Sector o 
Gerencias. Quedan exentos de este requisito: las mujeres embarazadas (a sola 
solicitud de la administrada); las personas mayores de 65 años (por presentación de 
DNI); y los discapacitados (por presentación de certificado de discapacidad extendido 
por autoridad competente), en cumplimiento de la prioridad de atención (Ley 2.982). 
 
Será función de la Admisión verificar la existencia de turno del solicitante en el sistema 
general de turnos del GCABA. 
 
De cumplir con todos los requisitos para su prosecución será función de la estación de 
Admisión la derivación del administrado a la estación de inicio de trámite (en el marco 
de  metodología de atención correspondiente a la sede). 
 

2. Carga de licencias 
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Toda vez que una persona presente una licencia como antecedente será la función del 
Área de Auditoría General (para licencias sujetas a verificación), o del Área de Archivo 
o de quienes las Gerencias Operativas dispongan para tal fin cargar en el sistema 
dichas licencias (vigentes y vencidas). Los requisitos a presentar son los estipulados 
para cada caso según los puntos 1, 2 y 4 de la sección A del cuerpo I de este mismo 
manual. 
 

2.1. Licencias de CABA: 
Las licencias otorgadas por esta Dirección serán cargadas en el sistema de emisión de 
licencias cuando se diese alguno de los siguientes supuestos: 
a) La licencia no se encontrase cargada por ser anterior a la implementación del 
Sistema de Emisión de Licencias. 
b) Que por error no constase el trámite en estado finalizado, pero correspondiese dicho 
estado. 
c) Siendo el titular de nacionalidad extranjera, se modifique el tipo de documento con el 
que se llevó a cabo el trámite original (en el marco de los dispuesto por en el punto 
I.B.3.2 del presente Manual). 
d) Si el titular obtuviese la nacionalidad argentina (en el marco de lo dispuesto por los 
puntos I.B.4 e I.B.5 del presente Manual, para argentinos nacionalizados y argentinos 
por opción, respectivamente). 
e) Cuando se hubiese otorgado habilitación erróneamente con otro tipo o número de 
documento, con otra nacionalidad o sexo, atribuible a esta Dirección General o 
cualquier otro organismo público. 
f) Cuando obrase cualquier cambio de alguno de los casos del punto anterior, 
determinado por autoridad competente. 
 
La carga se llevará cabo bajo el título de tipo de trámite que correspondía en el 
momento de habilitación, con idénticos datos de fechas de otorgamiento y vencimiento 
de la licencia original. 
 
Se dejará asentado en las observaciones de la carga el motivo de la carga, tipo y 
número de documento, nacionalidad y sexo (si alguno de ellos se hubiese modificado), 
como así también el número de ID de trámite original si existiese en el Sistema de 
Emisión de Licencias. 
 

Las clases con la nomenclatura antigua serán cargadas de la siguiente forma: 
Particular: B1 
Moto: A3 
Carga: C 
Profesional: D22 
 

2.2. Licencias de otras jurisdicciones del país: 

En caso de tratarse de una licencia de otra jurisdicción del país será cargado bajo el 
título de “antecedente de otras jurisdicciones” con su fecha de otorgamiento y 
vencimiento en los campos correspondientes y quedará asentado en observaciones: 
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provincia y municipalidad expedidora y número de serie o control de la licencia. 
Deberán cargarse todas las clases particulares de auto (B), moto (A) y cuatriciclo (A4) o 
bien las clases particulares comprendidas en las profesionales habilitadas. 
En caso de que el titular tuviera más de una licencia pasible de ser tratada como 
antecedente de habilitación se procederá a tomar para el vencimiento de la más 
antigua la fecha de otorgamiento de la más reciente (siempre que las habilitaciones se 
superpongan en fechas). Sin detrimento de ello, se consignará en las observaciones de 
la carga la validez original de la licencia. 
 
La nomenclatura será cargada de la siguiente forma: 
Motos: A3 
Motocicletas: A3 
Ciclomotores: A21 
+ 150 cc: A3 
 

2.3. Licencias de otros países: 
 
En caso de tratarse de una licencia extranjera será cargado bajo el título de “licencia 
extranjera” con su fecha de otorgamiento y vencimiento en los campos 
correspondientes y quedará asentado en observaciones: país expedidor y número de 
serie o control de la licencia. 
Para todos los casos se cargarán sólo las clases particulares de auto (sólo B1), moto 
(A) o cuatriciclo (A4); o bien las clases particulares comprendidas en las profesionales 
habilitadas. 
En caso de que el titular tuviera más de una licencia pasible de ser tratada como 
antecedente de habilitación se procederá a tomar para el vencimiento de la más 
antigua la fecha de otorgamiento de la más reciente (siempre que las habilitaciones se 
superpongan en fechas). Sin detrimento de ello, se consignará en las observaciones de 
la carga la validez original de la licencia. 
 
De darse el caso que el país expedidor haya habilitado permanentemente a la 
conducción (v.g. sin fecha de vencimiento) la misma será cargada con su fecha de 
otorgamiento original y con fecha de vencimiento de un año a futuro contando desde el 
día en que se realiza la carga histórica. 
 

 
3. Inicio de Trámite. 

Esta estación tendrá por función cargar y verificar los datos personales de los titulares y 
aspirantes en el Sistema Informático de Emisión de Licencias. 
En función de la solicitud planteada por el administrado, será responsabilidad de los 
agentes iniciar el trámite de habilitación correspondiente a dicha solicitud, siempre que 
se cumplan todos los requisitos establecidos en este Manual de Procedimientos. 
En caso de que la solicitud presentada no fuese viable  
 
, los datos personales, el tipo de trámite, la clase de licencia y la categoría a otorgar, 
como así también otros datos relevantes para el tipo de trámite a realizar y de la 
documentación presentada. 
 También se efectuará la captura de la foto, la  firma y la impresión digital. 
 

3.1. Inicio de trámite. 
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Al ingresar al Sistema Informático, nos encontraremos con en el módulo inicio de 
trámite, se ingresa el Nº de DNI del aspirante (pasaporte o cédula para los extranjeros 
sin DNI): 
 

1. En la solapa datos personales: se cargarán los datos requeridos o se 
modificarán los existentes, conforme a cada caso. 

2. En la solapa licencias otorgadas: se accederá al historial de licencias ya 
emitidas. En caso de ser exhibida alguna que no se encuentra registrada y haya 
sido otorgada por esta jurisdicción, se le requerirá al contribuyente dirigirse al 
Archivo General, o al operador habilitado, para la carga de la misma. 

3. En la solapa trámite: “Nuevo Trámite”, se seleccionará el tipo de trámite y la 
categoría solicitada.  Luego se deben tildar los campos obligatorios pudiendo el 
operador cargar en  “Observaciones” la información adicional que deba quedar 
asentada según al trámite. 
 

La consulta de infracciones se efectuará automáticamente mediante un webservice con 
la Dirección General de Administración de Infracciones (D.G.A.I); en caso de no tener 
infracciones pendientes, el sistema automáticamente le asignará un número de 
certificado de libre deuda, pudiendo entonces continuar con el trámite ,pero, en caso de 
poseerlas, deberá cancelarse la carga y no dejar retenido el trámite en mostrador, 
debiendo además informar al contribuyente que no podrá continuar, hasta tanto esas 
actas sean canceladas o resueltas debiendo derivarse al interesado a la delegación de 
la Dirección General de Administración de Infracciones.  
Se deberá dejar asentado, además, en el campo correspondiente el número de 
formulario de CENAT asignado. 
 
Aclaraciones: 

1) En el caso de no funcionar la consulta de infracciones, el Departamento 
Cómputos habilitará la carga manual del certificado de libre deuda de 
infracciones solicitado por documento nacional de identidad.   

2) Si por error algún campo obligatorio quedó si completar, el trámite quedará 
retenido en estación Mostrador.  Para modificarlo, se debe tildar el trámite 
retenido y seleccionar la opción “Editar Trámite”, para poder continuar. 
 

 
Una vez cargados los datos, se tildará Aceptar, pasando entonces el trámite a la 
estación fotografía. 
 

3.2. Fotografía. 
En el módulo fotografía se encontrará la lista de personas con el tiempo de espera. Se 
tildará el apellido y nombre correspondiente, y luego se habilitará una pantalla de 
“Captura de datos” lo que permitirá efectuar la toma de la fotografía y la captura de la 
impresión digital y la firma. 
Cuando se produzca un error en esta etapa se podrá retomar cualquier trámite desde la 
estación fotografía sin necesidad de volver el trámite a la estación de inicio. 
 
Para la toma de la foto se deberá seleccionar  Capturar – Iniciar – Tomar foto. 
Una vez que la imagen aparezca en la pantalla se debe hacer click con el mouse en el 
centro de un ojo y arrastrarlo hasta el otro, para centrar la imagen. Luego seleccionar 
Grabar y por último Actualizar. 
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Para la captura de la firma se debe presionar Capturar y solicitarle al contribuyente que 
ingrese su firma en el pad, luego Aceptar. 
Y finalmente, para la captura de la huella digital, se debe presionar Capturar  debiendo 
el contribuyente colocar su pulgar derecho en el pad, y obtenida la imagen Aceptar.  
 
La fotografía deberá ser tomada teniendo en cuenta los siguientes requisitos: 
1. Fotografía color.  
2. Fondo blanco o celeste. 
3. Fotografía frontal mirando directamente hacia la cámara. 
4. Mentón no llevado hacia el pecho ni hacia atrás. 
5. Ojos abiertos. 
6. Sin lentes de aumento o de sol (aunque deba utilizar lentes para conducir). 
7. Sin gorros, vinchas o similares. 
8. Rostro completo con cierto margen en la parte superior y en ambos laterales. 
9. Margen inferior desde la finalización del torso. 
10. En caso de deber usar apósitos por lastimaduras u otras condiciones físicas que lo 
ameriten tendrá que ser de color natural. 
11. Sólo se podrá llevar tapado el cuero cabelludo por razones médicas de importancia 
mayor. 
12. Las vestimentas y apliques propios de costumbres religiosas serán permitidos en 
tanto no desfiguren los rasgos del rostro ni lo oculten en tal proporción que haga 
inidentificable al contribuyente. 
13. No se impondrá ningún tipo de cambio en el aspecto para la fotografía a quienes 
por su condición sexual utilicen vestimentas o maquillajes no atribuibles por usos y 
costumbres al sexo manifestado en el Documento de Identidad. 
14. En caso del que el cabello tapase el rostro de tal forma que cubriese  gran 
proporción de éste (especialmente los ojos) se pedirá que se retire el cabello hacia 
atrás o el costado. 
15. No se admitirá vestimenta o aplique que cubra el cuello por completo. 

 
Finalmente deberán guardarse los datos obtenidos en este Módulo y derivarlo a la 
siguiente estación que es el examen visual. 
 

4. Exámenes Médicos. 
Después de iniciado el trámite se procede a seguir con el examen psico-físico (visual, 
auditivo, psicológico y físico), Los detalles de los procedimientos de estas etapas se 
detallan en el Cuerpo II de este manual. 
 

5. Entrega de Legajos. 
A medida que los contribuyentes finalizan su examen médico (o luego de ser tomada la 
fotografía para los trámites de duplicado) los legajos de los trámites son 
automáticamente impresos en Entrega de Legajos. 
Los contribuyentes son llamados por nombre y apellido a medida que son impresos 
dichos legajos. 
Se insta al contribuyente a chequear todos sus datos personales y del trámite y prestar 
su conformidad mediante la firma al dorso del mismo de los datos asentados, el tipo de 
trámite, categoría y declaración jurada realizada en el examen físico. 
En caso de los trámites realizados por un  menor de edad que debió ser acompañado 
por su padre, madre o tutor legal, debe el mayor firmar en el anverso como responsable 
civil de los actos del menor como conductor. Luego, se envía al contribuyente a abonar 
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el timbrado a Tesorería (Sector Cajas). Debe recordarse a los contribuyentes que 
deben verificar los datos antes de abonar. 
Dependiendo el tipo de trámite el contribuyente será instruido para dirigirse a la  
escuela de educación vial (si debe anotarse a cursos teóricos, rendir el examen 
teórico o pasar por sistema cualquiera de estos dos en tanto esté justificado por el tipo 
de trámite) o al sector de auditoría (si el trámite no implicara cursos y / o exámenes). 
 
 

6. Corrección de Errores 
En caso de que el contribuyente encuentre algún error en su trámite debe dirigirse al / a 
los agentes que lleven a cabo el control de errores. 
Así también, estos agentes corregirán todos los errores detectados por Auditoría. 
 
El operador con clave de Administrador puede entrar al módulo errores para 
solucionarlos. 
Ingresa el nº de DNI del contribuyente y tilda el trámite en cuestión.  Allí aparecerán las 
siguientes acciones para solucionar cada tipo de error. 
 

 Volver trámite para atrás: De haberse producido algún error en exámenes 
médicos.  Se envía el trámite al área donde se produjo el error.  Allí se subsana 
y el contribuyente continúa con el trámite en el sector siguiente al sólo efecto de 
transcribir el resultado de la evaluación previamente realizada.  

 Ver historia tramite: Aquí se puede observar el día, la hora y el operador que 
atendió al contribuyente en cada sector. 

 Dar de baja: Se utiliza para los casos cuando a) el error que se produjo afectó 
la fecha de vencimiento resultando impropia para el caso b) se inició un trámite 
de categoría inferior a la solicitada o c) cuando fue erróneo el tipo de trámite 
iniciado.  
La aplicación requiere un motivo, el cual puede ser “Tipo de trámite incorrecto” 
u “Otro”, y comentarios o aclaraciones.  Luego se debe aceptar la pantalla y el 
sistema exige una nueva aceptación de lo hecho aclarando que se trata de 
cambios irreversibles.  Aceptado nuevamente, el trámite pasa a ser “borrado” y 
el contribuyente debe iniciar un nuevo trámite en el sector de inicio de trámite.   

 Modificar categoría de trámite: Se utiliza para los casos donde se inició un 
trámite de categoría superior a la solicitada o cuando el titular desiste de una 
clase solicitada. Se requiere seleccionar la categoría realmente pedida, un 
motivo y comentarios o aclaraciones. 
Cuando la baja de la categoría no implique un cambio de vencimiento en la 
habilitación, se dará de baja a la clase solicitada. No se reimprimirá el legajo y 
se procederá a tachar la clase dada de baja y constar de puño y letra “desiste 
de clase X” con firma del titular en la ficha original. 
Cuando la baja de la categoría implique un cambio de vencimiento en la 
habilitación se dará de baja el trámite según se explica en el ítem anterior. 

 Modificar fecha de nacimiento: Se utiliza para los casos en que modificar la 
fecha de nacimiento no afecta el vencimiento de la licencia.  Se debe completar 
la fecha de nacimiento correcta, para lo cual hay un calendario que permite 
seleccionarla.  Por último, se completa el motivo y comentarios o 
aclaraciones al respecto. 

 
Paso de timbrado. 
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Esto es necesario para que quede sentado el timbrado en una ficha de trámite cuando 
el trámite ya fue abonado por el contribuyente y debe modificarse el trámite o datos del 
mismo. 
La ficha errónea abonada será firmada y sellada por autoridad competente y quedará 
en poder de la Dirección  de Tesorería, que se encargará de timbrar la ficha sin errores. 
 
Los casos en que es necesario pasar el timbrado son: 
1. Cuando un trámite haya tenido que ser dado de baja. 
2. Cuando el error sea de número de DNI (número de licencia) o sexo del 
contribuyente. 
3. Cuando el error sea el tipo de trámite. 
4. Cuando el error signifique una diferencia en la vigencia de la licencia. 

 
Una vez corregido el trámite se indicará al contribuyente que continúe en la estación 
correspondiente. 
 
Procedimiento de trámites con datos incorrectos: 
Cuando por error, se hubiese cargado un dato erróneo en los campos de: DNI, 
nacionalidad y/o sexo, además de la carga correcta, el agente interviniente deberá dar 
aviso al Departamento de Cómputos de dicho error, el cual procederá a la eliminación 
del trámite y la supresión definitiva de los datos incorrectos en el Sistema de Emisión 
de Licencias. 
 
Idéntico procedimiento se llevará a cabo cuando obrase un cambio de número de 
documento (sobre el mismo tipo de documento), nacionalidad o sexo, impuesto por 
alguna circunstancia que derivase de un error de la Administración. 
 
Esto no será de aplicación cuando se solicitase habilitación con diverso tipo de 
documento, ni cuando el cambio producido no fuese derivado de error. 
 
Antes de la solicitud de supresión de datos al Departamento de Cómputos, deberá 
corroborarse que, de existir licencias expedidas con los datos anteriores, se lleve a 
cabo la carga de las mismas bajo los datos correctos. 
 

7. Auditoría. 
En este sector, se audita el procedimiento administrativo llevado a cabo hasta esa 
instancia. 
Se pide toda la documentación necesaria para realizar el trámite y se requieren las 
copias pertinentes que quedarán archivadas (junto a los originales que deben ser 
entregados) en la oficina de Auditoría por un mes para ser auditados. Se verificarán el 
impreso del timbrado de caja en la ficha de trámite y los sellos de aprobados de los 
exámenes teórico y práctico (si fuese el caso). 
También se exigirá el comprobante de la Charla de Renovación para los trámites en los 
que sea requisito. 
 
Los pasos a seguir son los siguientes: 
En el módulo auditoría, el operador debe ingresar el nº de DNI del contribuyente 
Debe seleccionar la acción “Editar Trámite”.  Allí, aparecerán las siguientes solapas: 

 Control datos personales: aquí se chequean los datos del contribuyente. 
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 Control datos licencia: en esta solapa se verificarán datos de la licencia, tales 
como: condición de principiante, teléfono de emergencia, categoría y tipo de 
trámite solicitado. 

 Cálculo de vencimiento: el mismo es calculado por el sistema 
automáticamente. Permite ver el vencimiento con que fue empezado el trámite 
(por término de ley) y si fue reducida su vigencia por resultado del examen físico. 

 Control datos mostrador: En el sector de Observaciones, el operador verificará 
los datos cargados en el sector inicio que deban quedar registrados según el 
tipo de trámite y la documentación presentada. 

 Histórico: aquí se corrobora la validez de la licencia presentada. 
 Finalizar: cumplidos los pasos anteriores, y de haber presentado la 

documentación pertinente, se debe aceptar la pantalla para que el trámite pase a 
la estación impresión. . 

 
En caso de alguna duda, una vez editado el trámite, se podrá visualizar cómo quedaría 
la licencia impresa antes de pasar el trámite a la siguiente estación. 
En caso de encontrarse algún error deberá trasladarse toda la documentación a 
Corrección de Errores para su solución. 
Cuando no hubiese errores se dará pase del trámite al área de impresión llevando el 
legajo pago en cuestión a dicha oficina. Seguidamente, se devuelven al titular aquellos 
originales que no deban ser retenidos. 
 
 

8. Entrega de licencias. 
En este sector, se imprimen, plastifican, codifican y entregan las licencias solicitadas. 
 
Impresión. 
El procedimiento comienza cuando el trámite se encuentra en la estación impresión. 
En el módulo impresión, se deben seleccionar de acuerdo al orden de los legajos tal 
como llegan de auditoría. 
Se busca la opción “imprimir selección” y se clickea “aceptar”. 
El sistema muestra la imagen de la licencia en cuestión. 
Sobre ella se hace click con el botón derecho del mouse y se elige la opción “imprimir” 
del menú desplegado. 
Una vez impresa la licencia se pasa por el lector el código de barras correspondiente y 
se clickea “aceptar” (codificación). 
Luego, en el módulo de entrega se clickea “aceptar” para finalizar el trámite. El sistema 
informa qué número de codificación quedó vinculado a la licencia impresa. 
 
Entrega de la licencia. 
Se llama al contribuyente por apellido y nombre, se entrega la licencia confeccionada 
contra entrega de la/s licencias/s vigente/s. 
Aquí se da por finalizado el trámite por parte del contribuyente. 
 
Los legajos se envían cotidianamente al Archivo de la Dirección, donde serán 
guardados para futuras consultas. En la Sede Roca dicho envío tendrá una frecuencia 
diaria. 
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Las licencias retenidas serán inmediatamente destruidas cortándola en el vértice de la 
fotografía, procurando que la misma quede irreconocible, y sin afectar el resto de los 
datos asentados. 
 
Periódicamente, se enviarán a la Gerencia Operativa de Gestión Descentralizada las 
licencias retenidas y destruidas adjuntadas a una planilla donde se detallen: número de 
licencia, número de control, titular, entidad otorgante, clases habilitadas, fechas de 
otorgamiento, vencimiento y retención con firma y sello del jefe a cargo de la sede. 
 
Procedimiento de retiro de materiales: 
El encargado del sector será el único responsable de retirar o recibir los insumos para 
la impresión de licencias, debiendo firmar remito en el que consten los detalles de 
aquellos. 
 
Procedimiento de carga de materiales en el sistema: 
El encargado del sector será el único responsable de cargar adecuadamente los 
insumos al sistema informático de emisión de licencias. Los mismos deberán ser 
cargados de manera progresiva a medida que sea necesario. 
 
Procedimiento de descarte de materiales: 
El encargado del sector será el único responsable de dar de baja en el sistema 
informático de emisión de licencias cada material que deba ser descartado, dejando 
asentado el motivo que justifica el mismo. 
El encargado del sector será el único responsable de dejar asentado diariamente cada 
rezago en una planilla de Excel donde deberá asentarse número de seguridad del 
material, N° de DNI (y nacionalidad, en caso de no ser la misma “Argentina”) del 
contribuyente del trámite en cuestión y tipo de error (y descripción del mismo) que 
motiva dicho rezago. 
El encargado del sector será el único responsable de enviar semanalmente copia 
impresa y firmada de la planilla de Excel con los rezagos correspondientes a dicha 
semana (en sobre cerrado, con faja de seguridad y firma inscripto en el mismo las 
fechas a las que corresponden los descartes) al área de Auditoría de Trámites. 
Tanto en la carga en el sistema como en la planilla de Excel los errores serán 
tipificados en: ERROR DE IMPRESIÓN; ERROR DE DATOS, ERROR EN 
VENCIMIENTO; ERROR EN CATEGORÍA; u OTRO; y luego deberá explicarse 
sumariamente en qué consiste el motivo de descarte. 
 

9. Derivaciones 
 
En caso de imposibilidad de realizar trámites por el motivo que fuera, por no 
corresponder en determinada sede llevar a cabo un tipo de trámite particular o algún 
motivo de peso que el encargado o la encargada de una sede considerara necesario, 
podrá derivarse al contribuyente a otra sede. 
Será necesario que se complete la planilla de derivación, con el mayor grado de detalle 
posible las razones de la derivación, con sello y firma de responsable. 
A su vez, será necesario dar de baja tanto el formulario del CENAT como el trámite en 
sí, en caso de haber sido iniciado, en la misma sede de origen, antes de realizar la 
derivación. 
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No necesitarán planilla de derivación las derivaciones realizadas a la Escuela de 
Educación Vial para los cursos de otorgamiento, para rendir el examen teórico y/o el 
práctico. En estos casos el aspirante deberá continuar su trámite en la sede de origen. 
 
Podrá derivarse un trámite en cualquiera de las etapas del examen psicofísico 
únicamente por razones de causa mayor o no funcionamiento de la aparatología a otra 
sede para ser evaluado en aquella instancia. En este caso la planilla de derivación será 
completada por el profesional en cuestión y el aspirante sólo tomará el examen 
correspondiente a la derivación. 
También podrá derivarse a un aspirante para consulta con la coordinación médica en el 
caso de que el profesional lo considere necesario. En este caso la planilla de derivación 
será completada por el profesional en cuestión y el aspirante sólo podrá ser evaluado 
en la etapa puntual que se indica en dicha derivación y únicamente evaluado por el 
coordinador o coordinadora del sector. 
La intervención de cualquiera de las coordinaciones de apto físico no será revisable en 
sede. 
La Gerencia Operativa podrá permitir otra derivación que no corresponda a los casos 
antes descriptos. 
 

10.  Aspirantes no hispanoparlantes y anacúsicos con discapacidad de 
lenguaje 

A los fines que las personas no hispano parlantes y anacúsicos con discapacidad de 
lenguaje que soliciten la habilitación para conducir en categorías no profesionales 
puedan ser evaluadas,  se deberán arbitrar  los medios necesarios a dichos fines en las 
etapas administrativas y de evaluación psicofísica del trámite de habilitación, para lo 
cual podrá valerse, de ser necesario, de un intérprete. 
En tal sentido, los profesionales intervinientes en la evaluación psicofísica deberán 
asegurarse que el interesado comprenda las consignas. En igual sentido, los 
 profesionales deberán asegurarse la comprensión de las respuestas, de modo de 
llevar a cabo la evaluación. 
En estos casos deberá consignarse en la ficha clínica, en cada una de las etapas, que 
el examen ha sido realizado con intérprete. 
En el caso en que aún con intervención del intérprete, la evaluación psicofísica no 
pueda ser llevada a cabo, se procederá a la retención del trámite, hasta que dicha 
evaluación sea viable. 
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H. Otros trámites 
 

1. Permiso Internacional 
El permiso internacional se extenderá en los términos de la Convención sobre 
Circulación por Carretera, firmado en la ciudad de Ginebra el 19 de septiembre de 
1949, a los titulares de licencias otorgadas por el Gobierno de la Ciudad de Buenos 
Aires solicitadas para la circulación internacional dentro de aquellos países signatarios 
de dicho convenio en que fuera requerido. 
 

1.1. Requisitos: 
1.1.1. Licencia vigente, con un año o más de habilitación por delante, otorgada por 

esta Dirección General. 
1.1.2. DNI, con domicilio en CABA coincidente al asentado en la licencia en 

cuestión. 
1.1.3. 2 (dos) fotografías color de frente, de 4 x 4 cm, fondo blanco o celeste. 
1.1.4. Abonar el canon impuesto por Ley para la realización del trámite. 
1.1.5. Copias. 

 
1.2. Creación del permiso dentro del Sistema: 
1.2.1. Dentro de la pestaña de “Certificados” se ingresa la opción “nuevo” y se 

selecciona “Permiso Internacional” 
1.2.2. Se ingresan los datos de “nacionalidad”, “sexo” “tipo de documento” y 

“número de documento”. 
1.2.3. Se verifica que los datos correspondan a los del titular. 
1.2.4. Se selecciona la región para la cual se solicita el permiso. 
1.2.5. Se ingresa el número de permiso soporte papel en el campo “formulario”. El 

número de permiso se encontrará preimpreso en la tapa del mismo. 
1.2.6. Se tilda el ítem “imprimir certificado”. 
1.2.7. Se acepta el trámite. 

 
1.3. Legajo del Permiso Internacional: 
1.3.1. Se adjunta fotografía al legajo. 
1.3.2. Firma del legajo por parte del titular. 
1.3.3. Firma y sellado del legajo por parte del agente interviniente. 
1.3.4. Deberá abonar el timbrado que se imprimirá en el legajo. 

 
1.4. Permiso internacional: 
1.4.1. Tapa: 
1.4.1.1. Se completará el espacio “EXPEDIDO EN” con el sello “GOBIERNO DE 

LA CIUDAD DE BS. AS.”. 
1.4.1.2. El agente autorizado firmará de puño y letra acompañando de su sello 

sobre la frase “FIRMA DE LA AUTORIDAD”. 
1.4.1.3. Se completará el espacio sobre la frase “SELLO DE LA AUTORIDAD” con 

el sello del escudo del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires. 
1.4.2. Contratapa interna: 
1.4.2.1. Se completará de forma manuscrita con letra tipo imprenta mayúscula los 

espacios correspondientes a los datos relativos al titular; a saber: 1. 
Apellido; 2. Nombres; 3. Lugar de nacimiento; 4. Fecha de nacimiento; y 
5. Domicilio. 
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1.4.2.2. Se sellará con el escudo del Gobierno de la Ciudad sobre los espacios 
encabezados por las letras “A”, “B”, “C”, “D” y/o “E” según las clases en 
las que el conductor estuviera habilitado. 

1.4.2.3. Se pegará la fotografía del titular sobre el espacio destinado a tal fin. 
1.4.2.4. Se sellará la fotografía con el escudo del Gobierno de la Ciudad de forma 

que abarquen parte de la misma y parte de la contratapa interna. 
1.4.2.5. El titular consignará su firma en el espacio destinado a tal fin debajo de la 

fotografía. 
 

1.4.3. Sellos: 
1.4.3.1. El sello correspondiente al punto 1.4.1.1. de este artículo será según el 

modelo a continuación. 
 

 
1.4.3.2. El sello correspondiente al punto 1.4.1.3. de este artículo será según el 

modelo a continuación. 

 
 

1.4.3.3. El sello correspondiente a los puntos 1.4.2.2. y 1.4.2.4. de este artículo 
será según el modelo a continuación. 
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2. Certificado de Legalidad/Titularidad. 
El certificado de legalidad se otorgará a cualquier titular, o tercero que éste designase, 
como documento de autentificación del historial de habilitaciones como conductor que 
han sido expedidas a su favor dentro del ámbito de la Ciudad Autónoma de Buenos 
Aires. 
 

2.1. Requisitos. 
2.1.1. DNI del titular; original y copia. Presentará sólo copia en caso de ser 

tramitado por un tercero autorizado. 
2.1.2. Nota de autorización de tercero firmado de puño y letra por el titular (de 

corresponder). 
2.1.3. DNI original y copia del tercero autorizado (de corresponder). 
2.1.4. Abonar la tarifa correspondiente cuyo timbrado constará en la nota de 

solicitud a la que hace referencia el artículo 2.2. 
 

2.2. Solicitud de trámite. 
2.2.1. El titular, o tercero autorizado, completará una nota de solicitud de trámite de 

certificado de legalidad en el que constarán los datos del titular (DNI, nombre 
completo, domicilio y fecha de nacimiento), los datos del tercero autorizado 
(DNI, nombre completo, domicilio y fecha de nacimiento), de corresponder, y 
organismo público y privado donde el mismo será presentado. 

2.2.2. En caso de que ese organismo se encontrara fuera de la jurisdicción de la 
Ciudad Autónoma de Buenos Aires, deberá consignar, además, provincia o 
estado y país del mismo. 
 

2.3. Carga de habilitaciones: 
Con anterioridad a la creación del certificado se cargarán en el sistema todas las 
habilitaciones que obraran en formato papel en favor del titular cuando las mismas 
no estuviesen ya asentadas. 

 
2.4. Creación del certificado en el Sistema: 
2.4.1. Dentro de la pestaña de “Certificados” se ingresa la opción “nuevo” y se 

selecciona “Certificado de legalidad” 
2.4.2. Se ingresan los datos de “nacionalidad”, “sexo” “tipo de documento” y 

“número de documento”. 
2.4.3. Se verifica que los datos correspondan a los del titular. 
2.4.4. Se ingresa el organismo público o privado a quien de acuerdo a lo requerido 

en la solicitud de trámite (Ver. Art. 2.2.). 
2.4.5.  Se tilda el ítem “imprimir certificado”. 
2.4.6. Se acepta el trámite. 

 
2.5. Certificado de legalidad: 
2.5.1. El agente autorizado asentará en el certificado su firma y sello en el espacio 

correspondiente. Podrá no corresponder con aquel agente que hubiera 
generado el certificado en el Sistema. 

2.5.2. Se agregará al pie del certificado el sello de la Ciudad Autónoma de Buenos 
Aires. 
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Cuerpo II 
Evaluación de Aptitud Psico-física 

 
A. Generalidades 

 
Todo aspirante a ser habilitado como conductor deberá someterse a una evaluación 
psicofísica integrada por un examen visual, auditivo, psicológico y médico. Dichos 
exámenes evaluarán la capacidad de percepción, procesamiento cognitivo y reacción 
del aspirante a fin de determinar su aptitud psicofísica para la conducción de vehículos. 
A fin de profundizar la evaluación, el profesional actuante podrá solicitar elementos 
complementarios requeridos en el marco de los protocolos establecidos en el Anexo 3 
del presente Manual.   
 
RESULTADO DE LA EVALUACION 
 

1. TRÁMITE APROBADO 
 
Cuando el evaluado alcanza, por medio de los exámenes realizados  y/o la 
presentación de elementos complementarios de evaluación, los estándares de aptitud 
psicofísica enunciados en los incisos 1 de las secciones B, C, D y E del Cuerpo II del 
presente Manual se lo considerará aprobado. 
La vigencia de la habilitación podrá ser por plazo máximo de ley o reducirse por criterio 
profesional hasta un mínimo de 6 meses. 
 
 

2. RETENCIÓN / SUSPENSIÓN TRANSITORIA 
Se entenderá por trámite retenido o suspensión transitoria cuando, por su condición 
psicofísica, el aspirante no cumpla con los criterios de aptitud dispuestos para la 
categoría solicitada. En ese caso, deberá aportar los elementos complementarios 
requeridos por el profesional actuante a fin de profundizar  la evaluación en el marco de 
los protocolos establecidos en el Anexo 3 del presente Manual. 
 
Se consignará en la ventana de observaciones en el Sistema de Emisión de Licencias 
los motivos de la retención, como así también las solicitudes de elementos 
complementarios; luego se procederá a ACEPTAR la pantalla. 
Este trámite quedará en el Sistema en estado de RETENIDO, no pudiendo concluir el 
mismo hasta que el evaluado cumpla con los requisitos solicitados. 
 
Al efectuar la retención se le indicará verbalmente al aspirante que debe volver a 
presentarse en la misma estación y en la misma sede en la que su trámite fue  
retenido, munido de todo lo requerido por el profesional. 
Podrá ser reevaluado por otro profesional diferente a quien realizó la retención, siempre 
y cuando, éste pertenezca a la sede de inicio de trámite. 
 
Si con los elementos complementarios requeridos el aspirante alcanzara los requisitos de 
aptitud psicofísica vigentes continuará hacia la siguiente estación de evaluación (atento a lo 
dispuesto en el punto 1 de la presente sección). 
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En caso contrario, si no los alcanzara los parámetros establecidos, se procederá a su 
inhabilitación. 
 
El aspirante contará con un plazo de noventa (90) días corridos, a contar desde la fecha de 
iniciado el trámite, para subsanar una suspensión transitoria dentro del marco del mismo 
trámite. Vencido el mismo, y una vez resuelta la retención, deberá iniciar un nuevo trámite 
administrativo ateniéndose a su situación actual según lo dispuesto en la sección I.C. del 
presente Manual. 
 

3. BAJA DE CATEGORÍA 
 
En caso de que la evaluación no cumpla con los parámetros de aptitud psicofísica para 
la categoría solicitada se podrá otorgar una clase incluida en la solicitada para la que sí 
pueda alcanzar los cánones previstos. Obrará la baja de categoría como inhabilitación 
según lo dispuesto en el punto 4 de esta sección. 
En caso de baja de categoría se deberá:  

 consignar en la ventana de observaciones el motivo. 
 confeccionar un ACTA MÉDICA  especificando la inhabilitación en la categoría 

denegada y la habilitación para una categoría menor. 
 Inhabilitar en el sistema la categoría que le fuera denegada 

 
3.1. RECUPERACIÓN DE CATEGORÍA 

En caso  que el contribuyente  quiera recuperar la categoría anterior, deberá iniciar el 
trámite de reconsideración según lo establecido en el punto 5 de esta sección. 
 
 

4. SUSPENSIÓN INHABILITANTE / INHABILITACIÓN 
 
Cuando de la evaluación se desprenda que el aspirante es no apto según los criterios 
de los puntos 1 de las secciones B, C, D y E del Cuerpo II del presente Manual, se 
procederá a su inhabilitación para conducir.  
En este acto se deberá completar el acta médica correspondiente donde conste 
nombre, apellido y DNI del aspirante, el motivo de la inhabilitación, firma y sello del 
profesional interviniente y un segundo profesional del área y la firma del aspirante 
notificándose de la misma. 
 
 

5. TRÁMITE DE RECONSIDERACIÓN (PARA BAJAS DE CATEGORÍAS E 
INHABILITACIONES) 

 
Pasados los 180 días corridos desde la fecha de inhabilitación o baja de categoría, el 
contribuyente podrá solicitar una reconsideración para volver a su antigua categoría o 
para recuperar su licencia en el caso de haber sido inhabilitado. 
Para ello, deberá presentarse en el sector que fue inhabilitado  y confirmar si ya está en 
condiciones de iniciar la reconsideración, en caso afirmativo, se le entregará  el 
comprobante que le permitirá iniciar la carpeta de reconsideración por mesa de 
entradas, para luego iniciar la reconsideración por junta médica. 
 
La Junta Médica  estará conformada por profesionales, debiendo participar, al menos, 
un (1) médico, un (1) licenciado en psicología y un (1) especialista de acuerdo al tipo de 
inaptitud considerada. 
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6. DERIVACIONES 

Las derivaciones dentro de los departamentos de examen psicofísico se atendrán a lo 
estipulado en el punto I.G.9. del presente Manual. 
 

7. VISTA DE RESULTADO DE EXÁMENES PSICOFÍSICOS 
7.1. Información sobre evaluación: 

Como principio general debe informarse verbalmente, de la manera más detallada 
posible, los resultados de la evaluación en cualquiera de las instancias del examen 
psicofísico. 
Deben informarse los motivos de retención en caso de requerirse estudios 
complementarios. 
Deben informarse los motivos de inhabilitación. 
En todos los casos debe detallarse la forma de proseguir el trámite según el caso. 

 
7.2. Pedido de copia de resultado de evaluación: 

Si por cualquier motivo,  el titular requiriera copia de lo actuado, el mismo será derivado 
a Mesa de Entradas para iniciar un pedido formal por escrito de dicha copia. 
Se entregará en primera instancia, si fuera el caso, copia del Acta Médica de 
Inhabilitación. 
Si se requiriera copia de los estudios complementarios (ya hubiesen sido realizados en 
otra entidad o dentro de esta Dirección General) tendrán idéntico tratamiento en cuanto 
a su pedido formal. En este caso la copia de los mismos, certificada como copia fiel por 
la Coordinación del Gabinete, será entregada en sobre cerrado; y, para las 
evaluaciones complementarias solicitadas por el Dto. de Psicología, se acompañará 
con nota de exhortación a derivar la lectura del mismo acompañado de un profesional 
de la especialidad para el mejor entendimiento del lenguaje técnico volcado. 
 

7.3. Denegación de copia. 
Para los casos de evaluaciones complementarias solicitadas por el Dto. de Psicología y 
sólo a fin de preservar la salud del interesado, el área correspondiente podrá sugerir la 
denegatoria de copia de los estudios realizados, únicamente cuando se evidenciara la 
inconveniencia de entregar el resultado de dichos estudios en virtud de la incapacidad 
del paciente  para tener una comprensión de su estado de salud, y esto pudiese influir 
 perjudicialmente en su estado psíquico. En estos casos la denegatoria será elevada al 
Director General de Licencias a fin de ser articulada mediante  acto administrativo en 
los términos del art. 9º de la Ley 104. 
 

7.4. Legitimación. 
En lo que respecta a las personas habilitadas a pedir la información personal aludida 
en el presente, será de aplicación el artículo 4to.  de la ley 26.529 (Derecho del 
paciente) por el cuál la información sólo podrá ser brindada a terceras personas, con 
autorización del paciente. 
En el supuesto de incapacidad del paciente o imposibilidad de comprender la 
información a causa de su estado físico o psíquico, la misma será brindada a su 
representante legal o, en su defecto, al cónyuge que conviva con el paciente, o la 
persona que, sin ser su cónyuge, conviva o esté a cargo de la asistencia o cuidado del 
mismo y los familiares hasta el cuarto grado de consanguinidad. En estos casos la 
representación o el vínculo deberán ser adecuadamente acreditados con la 
documentación que los constate y copia de aquella deberá anexarse en el acto de 
apertura de pedido de vista. 
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8. RETENCIÓN DE LICENCIA (FÍSICA) 

Cuando al momento de la evaluación psicofísica, en cualquiera de las etapas, el 
profesional interviniente determinase la retención, la baja de categoría o la 
inhabilitación del aspirante (en los términos de los puntos 2, 3 y 4 de esta sección) el 
mismo deberá retener la licencia física en los casos en que la misma se encontrase 
vigente para la clase solicitada independientemente del ente expedidor de la misma. 
 
En el caso de que la licencia física actual fuese habilitante para clases diversas a las 
solicitadas será retenida si los parámetros psicofísicos (estipulados en los puntos 1 de 
las secciones B, C, D y E del Cuerpo II del presente Manual) al momento de la actual 
evaluación no fuesen suficientes para ser habilitado en cualesquiera de ellas. 
 

8.1. Procedimiento 
Al momento de efectuar la retención se labrará un acta por duplicado siguiendo el 
modelo especificado ut infra. Las copias serán firmadas por el titular y el profesional 
interviniente. 
Una de las copias será entregada al titular y la otra será archivada en el área actuante. 
 
 

ACTA de RETENCIÓN de LICENCIA de CONDUCIR 

 

 
Dirección General de Licencias 

Gobierno de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires 

 

Ciudad Autónoma de Buenos Aires, ____ de _____________ de 20____ 

Por la presente se deja constancia de que se ha presentado el/la Sr/a. 

___________________________________________________________________, titular del 

D.N.I. Nº _____________________, en la sede 

________________________________________ de esta Dirección General de Licencias, con la 

finalidad de tramitar su habilitación como conductor. En instancia de su evaluación psicofísica y 

en el marco de los requisitos previstos por los artículos 3.2.8.h. y 3.2.9.b. de la Ley CABA 2.148, 

su Decreto Reglamentario 588/2010 y modificatorias, y normativa complementaria, se ha 

determinado que el aspirante no cumple con las exigencias previstas en dicha normativa para 

continuar habilitado en la conducción de vehículos.------------------------------------------------------- 

Por ello, y en cumplimiento de los artículos 3.2.13 y 5.6.1.b., incisos 5 y 6, de la Ley CABA 

2.148 y su normativa complementaria, se procede a la retención de la licencia física otorgada por  

__________________________________________________________________ el día 

___/___/______, con vencimiento el día ___/___/______, habilitante para la/s clase /s 

__________________.----------------------------------------------------------------------------------------- 

Se deja asentado que la licencia podrá ser restituida al titular cuando cumpla con las exigencias 

de la normativa vigente para su habilitación como conductor, en la medida que antes no se 

produzca su vencimiento, en cuyo caso se procederá a su destrucción.--------------------------------- 

____________________________ 
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Firma y aclaración del titular 

 

___________________________ 

Firma y sello de profesional interviniente 
 
La licencia será archivada por el jefe a cargo de la sede y semanalmente 
pasará a la Subgerencia Operativa de Aptitud Física el listado de retenciones 
realizadas, con el detalle de: Nombre y apellido del titular, DNI, nacionalidad, 
clases habilitadas, fechas de otorgamiento y vencimiento, ente expedidor, 
profesional interviniente, área y motivo de retención. 
 

8.2. Destrucción de licencias en guarda 
Periódicamente, el jefe a cargo de la sede enviará a la Dirección General las 
licencias vencidas que tenga en guarda, acompañada de listado de las mismas 
donde se detalle Nombre y apellido del titular, DNI, nacionalidad, clases 
habilitadas, fechas de otorgamiento y vencimiento, ente expedidor, profesional 
interviniente, área y motivo de retención. 
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B. Evaluación Visual 
 
En esta etapa del trámite se determinará la aptitud visual del aspirante a la 
licencia de conducir mediante una anamnesis visual y un examen de agudeza 
visual.  El profesional actuante podrá profundizar la evaluación por medio de 
estudios complementarios y/o certificados médicos según los protocolos 
dispuesto en el Anexo 3 del presente Manual. Cuando el profesional lo 
considere, deberá realizarse un seguimiento con control del caso, mediante 
una restricción del tiempo de emisión de la licencia de conducir, o bien sugerir 
evaluaciòn oftalmológica con fines preventivos. 
 

1. Criterios de aptitud 
 

CRITERIOS DE APTITUD SENSORIAL CLASE A CLASE B CLASES C, D y E 

Agudeza visual de ambos ojos (AV) Evaluar Evaluar Evaluar 

Anisocoria Evaluar Evaluar Evaluar 

Campo visual Evaluar Evaluar Evaluar 

Hemianopsia Evaluar Evaluar Evaluar 

Lesiones del segundo par (nervio óptico) Evaluar Evaluar Evaluar 

Ptosis palpebral Evaluar Evaluar Evaluar 

Alteraciones del fondo de ojo Evaluar Evaluar Evaluar 

Glaucoma Evaluar Evaluar Evaluar 

Estafiloma de esclerótica Evaluar Evaluar Evaluar 

Anisometropía Evaluar Evaluar Evaluar 

Discromatopsias Evaluar Evaluar Evaluar 

Estrabismo Evaluar Evaluar Evaluar 

Visión monocular No apto Evaluar No Apto 

Otras patologías no especificadas Evaluar Evaluar Evaluar 

 
 

2. Evaluación visual 
Cuando el evaluado se presente, deberá exhibir su documento nacional de 
identidad, para acreditar identidad, y su licencia anterior.  
Luego se cargarán los datos de la nacionalidad, tipo y Nº de Documento y 
sexo; una vez finalizado esto se aceptarán los datos, y se pasará a la pantalla 
en que consta la información respecto de los demás datos personales y datos 
del trámite; se edita el trámite y acepta para proceder entonces a la carga de 
los datos de la evaluación visual en la pantalla siguiente. 
 
Detalle de la evaluación 
 

2.1. Anamnesis visual 
Se recabarán datos de antecedentes referidos a historia de patologías visuales, 
uso actual de medicación específica, uso de correcciones (anteojos y/o lentes 
de contacto).   
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2.2. Examen de agudeza visual 
Se realiza con analómetro o probador de visión, en forma discriminada por 
cada ojo.  Las personas que usen anteojos o lentes de contacto deben 
utilizarlos durante el test, a menos que la consigna indique lo contrario. Los 
anteojos deberán encontrarse en perfectas condiciones de uso y su armazón 
deberá corresponder a un anteojo de visión a distancia, quedando excluidos 
aquellos indicados para la presbicia; aùn si la graduación fuera la  adecuada 
para aprobar el test de agudeza visual.  En caso de usar alternativamente 
anteojos y lentes de contacto, deberá tomarse la evaluación con ambos 
individualmente para consignar su uso en la licencia. 
Los resultados de la misma se consignarán con la siguiente codificación: 
 

      04 /02 /04 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
2.3. Interpretación de resultados 

 
Se consignará en el recuadro de AV (agudeza visual) los datos obtenidos de la 
evaluación con el analómetro. Para esto, se utilizará la siguiente codificación 
según corresponda las décimas alcanzadas por cada ojo individualmente: 
 
04 = 10 decimas 
03 = 7.5 decimas 
02 = 5 decimas 
01 = 2.5 decimas 
VL = visión bulto 
MM = visión monocular 
 

 40404 = 20 decimas de visión binocular 
 30303 = 15 décimas de visión binocular 
 40304 o 40403 = 17.5 décimas de visión binocular 
 40402 o 40204 = 15 décimas de visión binocular 
 40104 o 40401 = 12,5 décimas de visión binocular 
 30302 o 30203 = 12.5 décimas de visión binocular 
 404VL o 4VL04 de un ojo ve 10 décimas y del otro tiene visión bulto. 
 404MM o 4MM04 = visión de 10 decimas de un ojo y nula del otro 

 
3. Consignación en el sistema 

 
 Fecha de evaluación 
 Sede donde fue atendido  
 Uso de correcciones (anteojos y/o lentes de contacto) 
 Datos relevantes recavados en la anamnesis  

Visión 
Binocular 

Visión 
OD 

Visión 
OI 

N° 4797 - 11/1/2016 Separata del Boletín Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 179



 

 49 

 Resultados obtenidos en el examen visual  
 En los campos reacción al freno, visión nocturna, y encandilamiento, se 

cargará el resultado: excluido / disminuido / aplazado / normal. 
 Si es o no discrómata, protanómalo, deuteranómalo, protanope o 

deuteranope. 
 Estudios solicitados.  
 Si se presentan estudios transcribir los resultados de los mismos. 

 
Luego se aceptará la carga en el sistema verificando los datos anteriores y 
eligiendo las opciones a seguir: 

 Aprobar/ Inhabilitar/ Retener/ Bajar categoría 
 Licencia a otorgar 
 Duración de la licencia: 5,4,3,2,1 año o 6 meses, de acuerdo a la 

vigencia de ley o a la aptitud física y se lo derivará a la siguiente 
estación: Audio 

 
Importante: en caso de RETENER o INHABILITAR se deben especificar 
nuevamente en la ventana de retenido/inhabilitado los datos de la 
evaluación que se han consignado en la ficha clínica 
 

4. Pedido de estudios: 
La solicitud de estudios complementarios estará sujeta a los protocolos 
dispuestos en el Anexo 3 del presente Manual.  Podrán ser realizados en 
dependencias públicas o privadas y deberán cumplir con los requisitos 
especificados en la solicitud entregada por el profesional. 
 
5. Protocolos de apto visual 
 

Criterios de aptitud 
sensorial 

CLASES A CLASE B1 CLASES B2, C, D Y E 

 Agudeza visual de 
ambos ojos. (AV) 

No debe presentar una AV 
menor a 11 decimas entre 
ambos ojos. Ambos ojos deben 
tener visión. 

No debe presentar una AV menor 
a 11 decimas entre ambos ojos. 
Ambos ojos deben tener visión. 

No debe presentar una AV 
menor a 15 decimas; debiendo 
poseer el ojo de menor visión, 
no menos de 5 decimas. 

Anisocoria 

La alteración que se presente en 
el reflejo pupilar, no debe 
afectar las condiciones mínimas 
necesarias respecto a la 
AV. Debiéndose evaluar que 
este tenga una visión periférica 
que no comprometa el 
desempeño funcional. 

La alteración que se presente en 
el reflejo pupilar, no debe afectar 
las condiciones mínimas 
necesarias respecto a la AV. 
Debiéndose evaluar que este 
tenga una visión periférica que no 
comprometa el desempeño 
funcional. 

La alteración que se presente en 
el reflejo pupilar, no debe 
afectar las condiciones mínimas 
necesarias respecto a la AV 
necesaria. Evaluar en todos los 
casos. 

Campo visual 

La reducción concéntrica de 
este, no debe afectar la visión 
lineal total  de uno de los dos 
ojos. Debiéndose evaluar que 
este tenga una visión periférica 
que no comprometa el 
desempeño funcional. 

La reducción concéntrica de este, 
no debe afectar la visión lineal 
total  de uno de los dos ojos. 
Debiéndose evaluar que este 
tenga una visión periférica que no 
comprometa el desempeño 
funcional. 

Con la reducción concéntrica de 
este, no se cumpliría el mínimo 
de AV requerida para su 
aprobación. De todos modos es 
conveniente evaluar cada caso 
en particular.  
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Hemianopsia 

Esta falta de visión en una mitad 
del campo visual, no afecte la 
visión lineal total de ese ojo. 
Debiéndose evaluar que este 
tenga una visión periférica que 
no comprometa el desempeño 
funcional. 

Esta falta de visión en una mitad 
del campo visual, no afecte la 
visión lineal total de ese ojo. 
Debiéndose evaluar que este 
tenga una visión periférica que no 
comprometa el desempeño 
funcional. 

Con esta falta de visión en una 
mitad del campo visual, no se 
cumpliría el mínimo de AV 
requerida para su aprobación. 
De todos modos es conveniente 
evaluar cada caso en particular. 

Escotoma 

Esta zona de ceguera parcial, 
que puede ser temporal o 
permanente por lo que deberá 
ser evaluada  en cada caso en 
particular. Teniendo en cuenta 
siempre el min. de AV requerida 
en cada categoría en particular. 
Puede requerirse certificado 
médico que indique grado, 
tratamiento y tiempo estimado 
de recuperación. 

Esta zona de ceguera parcial, que 
puede ser temporal o 
permanente por lo que deberá 
ser evaluada  en cada caso en 
particular. Teniendo en cuenta 
siempre el min. de AV requerida 
en cada categoría en particular. 
Puede requerirse certificado 
médico que indique grado, 
tratamiento y tiempo estimado 
de recuperación. 

Con esta zona de ceguera 
parcial  no se cumpliría el 
mínimo de AV requerida para su 
aprobación. De todos modos es 
conveniente evaluar cada caso 
en particular y podría requerirse 
certificado médico que indique 
grado, tratamiento y tiempo 
estimado de recuperación en 
caso de ser posible.  

Lesiones del segundo par  
(Nervio Óptico) 

Debido  a que este es un nervio 
sensorial y el encargado de 
conducir el estimulo visual 
desde el ojo hasta el cerebro, lo 
que se debe evaluar es que se 
cumpla con la AV requerida 
para cada categoría en 
particular 

Debido  a que este es un nervio 
sensorial y el encargado de 
conducir el estimulo visual desde 
el ojo hasta el cerebro, lo que se 
debe evaluar es que se cumpla 
con la AV requerida para cada 
categoría en particular. 

Con este tipo de lesiones no se 
cumpliría el mínimo de AV 
requerida para su aprobación.  
De todos modos es conveniente 
evaluar cada caso en particular. 

Ptosís Palpebral 

Ya que este es el 
desprendimiento del parpado 
superior,  se deberá evaluar que 
no cubra la línea de visión en 
forma total, verificando que 
logre AV requerida o visión 
periférica aceptable, de no 
alcanzarla podrá presentarse 
una vez sometido a cirugía 
reconstructiva del párpado. 

Ya que este es el 
desprendimiento del parpado 
superior,  se deberá evaluar que 
no cubra la línea de visión en 
forma total, verificando que logre 
AV requerida o visión periférica 
aceptable, de no alcanzarla podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía reconstructiva del 
párpado. 

Ya que este es el 
desprendimiento del parpado 
superior, se deberá evaluar que 
no cubra la línea de visión en 
forma total, verificando que 
logre AV requerida para la 
categoría., de no alcanzarla 
podrá presentarse una vez 
sometido a cirugía 
reconstructiva del párpado. 

Blefaroespasmo 

Debido a que son contracciones 
involuntarias de uno o ambos 
parpados, se deberá evaluar 
que se logre la AV mínima 
requerida en cada categoría. 

Debido a que son contracciones 
involuntarias de uno o ambos 
parpados, se deberá evaluar que 
se logre la AV mínima requerida 
en cada categoría. 

Debido a que son contracciones 
involuntarias de uno o ambos 
parpados, se deberá evaluar 
que se logre la AV mínima 
requerida en cada categoría. 

Nistagmus 

Debido a que es un movimiento 
involuntario e incontrolable de 
los ojos, se deberá evaluar que 
se logre la AV mínima requerida 
en cada categoría. 

Debido a que es un movimiento 
involuntario e incontrolable de 
los ojos, se deberá evaluar que se 
logre la AV mínima requerida en 
cada categoría. 

Debido a que es un movimiento 
involuntario e incontrolable de 
los ojos, se deberá evaluar que 
se logre la AV mínima requerida 
en cada categoría. 

Enoftalmia 

Debido que es el 
posicionamiento anormal del 
globo ocular, encontrándose 
más profundamente, lo que se 
deberá evaluar es que se logre 
la AV mínima requerida en cada 
categoría. 

Debido que es el posicionamiento 
anormal del globo ocular, 
encontrándose más 
profundamente,   lo que se 
deberá evaluar es que se logre la 
AV mínima requerida en cada 
categoría. 

Debido que es el 
posicionamiento anormal del 
globo ocular, encontrándose 
más profundamente,   lo que se 
deberá evaluar es que se logre 
la AV mínima requerida en cada 
categoría. 
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Exoftalmia (Con oclusión 
perfecta del parpado) 

Debido que es el 
posicionamiento anormal del 
globo ocular, encontrándose 
más hacia afuera, lo que se 
deberá evaluar es que se logre 
la AV mínima requerida en cada 
categoría, puede requerirse 
certificado médico que indique 
grado, tratamiento y tiempo 
estimado de recuperación. 

Debido que es el posicionamiento 
anormal del globo ocular, 
encontrándose más hacia afuera, 
lo que se deberá evaluar es que 
se logre la AV mínima requerida 
en cada categoría, puede 
requerirse certificado médico que 
indique grado, tratamiento y 
tiempo estimado de 
recuperación. 

Debido que es el 
posicionamiento anormal del 
globo ocular, encontrándose 
más hacia afuera, lo que se 
deberá evaluar es que se logre 
la AV mínima requerida en cada 
categoría, puede requerirse 
certificado médico que indique 
grado, tratamiento y tiempo 
estimado de recuperación. 

Exoftalmia (Sin oclusión 
del parpado) 

No debe existir esta limitación, 
ya que podría ser afectada aun 
más en la conducción de este 
tipo de  vehículos. De todos 
modos es conveniente evaluar 
cada caso en particular.  Podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía que solucione la 
funcionalidad. 

Debido que es el posicionamiento 
anormal del globo ocular, 
encontrándose más hacia afuera, 
lo que se deberá evaluar es que 
se logre la AV mínima requerida 
en cada categoría. 

Debido que es el 
posicionamiento anormal del 
globo ocular, encontrándose 
más hacia afuera, lo que se 
deberá evaluar es que se logre 
la AV mínima requerida en cada 
categoría. 

Triquiásis 

Debido que es crecimiento 
anormal de las pestañas en 
sentido hacia el globo ocular, lo 
que se deberá evaluar en cada 
caso en particular es si está 
afectando o no la AV. Y 
exigiéndosele la mínima AV 
requerida según cada categoría. 
De no alcanzarla podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía. 

Debido que es crecimiento 
anormal de las pestañas en 
sentido hacia el globo ocular, lo 
que se deberá evaluar en cada 
caso en particular es si está 
afectando o no la AV. Y 
exigiéndosele la mínima AV 
requerida según cada categoría. 
De no alcanzarla podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía. 

Debido que es crecimiento 
anormal de las pestañas en 
sentido hacia el globo ocular, lo 
que se deberá evaluar en cada 
caso en particular es si está 
afectando o no la AV. Y 
exigiéndosele la mínima AV 
requerida según cada categoría. 
De no alcanzarla podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía. 

Entropion 

Debido que es la inversión 
completa del borde libre del 
parpado quedando las pestañas 
hacia el globo ocular,  lo que se 
deberá evaluar en cada caso en 
particular es si está afectando o 
no la AV. Y exigiéndosele la 
mínima AV requerida según 
cada categoría. De no alcanzarla 
podrá presentarse una vez 
sometido a cirugía. 

Debido que es la inversión 
completa del borde libre del 
parpado quedando las pestañas 
hacia el globo ocular,  lo que se 
deberá evaluar en cada caso en 
particular es si está afectando o 
no la AV. Y exigiéndosele la 
mínima AV requerida según cada 
categoría. De no alcanzarla podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía. 

Debido que es la inversión 
completa del borde libre del 
parpado quedando las pestañas 
hacia el globo ocular,  lo que se 
deberá evaluar en cada caso en 
particular es si está afectando o 
no la AV. Y exigiéndosele la 
mínima AV requerida según 
cada categoría. De no alcanzarla 
podrá presentarse una vez 
sometido a cirugía. 

Ectropion 

En este caso el parpado se 
encuentra caído hacia afuera, 
quedando expuesta parte de la 
conjuntiva. Debiéndose  evaluar 
en cada caso en particular si 
está afectada o no la AV. Y 
siempre exigiéndosele la 
mínima AV requerida según 
cada categoría. De no alcanzarla 
podrá presentarse una vez 
sometido a cirugía. 

En este caso el parpado se 
encuentra caído hacia afuera, 
quedando expuesta parte de la 
conjuntiva. Debiéndose  evaluar 
en cada caso en particular si está 
afectada o no la AV. Y siempre 
exigiéndosele la mínima AV 
requerida según cada categoría. 
De no alcanzarla podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía.  

En este caso el parpado se 
encuentra caído hacia afuera, 
quedando expuesta parte de la 
conjuntiva. Debiéndose  evaluar 
en cada caso en particular si 
está afectada o no la AV. Y 
siempre exigiéndosele la 
mínima AV requerida según 
cada categoría. De no alcanzarla 
podrá presentarse una vez 
sometido a cirugía. 
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Cataratas congénitas o 
adquiridas 

No deberá afectar a ambos ojos 
y será necesario que el ojo que 
no se encuentre afectado logre 

la AV (10/10) total y el ojo 
afectado logre visión periférica 
aceptable, como mínimo. De no 

alcanzarla podrá presentarse 
una vez sometido a cirugía. 

No deberá afectar a ambos ojos y 
será necesario que el ojo que no 
se encuentre afectado logre la AV 
(10/10) total y el ojo afectado 
logre visión periférica aceptable, 
como mínimo. De no alcanzarla 
podrá presentarse una vez 
sometido a cirugía. 

Con esta limitación visual no se 
cumpliría el mínimo de AV 
requerida para su aprobación. 
De todos modos es conveniente 
evaluar cada caso en particular. 
De no alcanzarla podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía. 

Alteraciones del fondo 
de ojo 

No deberá afectar a ambos ojos 
y será necesario que el ojo que 
no se encuentre afectado logre 
la AV (10/10) total y el ojo 
afectado logre visión periférica 
aceptable, como mínimo. 

No deberá afectar a ambos ojos y 
será necesario que el ojo que no 
se encuentre afectado logre la AV 
(10/10) total y el ojo afectado 
logre visión periférica aceptable, 
como mínimo. 

Con este tipo de alteraciones no 
se cumpliría el mínimo de AV 
requerida para su aprobación. 
De todos modos es conveniente 
evaluar cada caso en particular. 

Glaucoma 

Debido que afecta las fibras 
ópticas de la retina, se deberá 
evaluar cada caso en particular. 
Exigiéndose que se cumpla con 
la AV requerida para cada 
categoría en particular.  Puede 
requerirse certificado médico 
que indique grado, tratamiento 
y tiempo estimado de 
recuperación. 

Debido que afecta las fibras 
ópticas de la retina, se deberá 
evaluar cada caso en particular. 
Exigiéndose que se cumpla con la 
AV requerida para cada categoría 
en particular.  Puede requerirse 
certificado médico que indique 
grado, tratamiento y tiempo 
estimado de recuperación. 

Debido que afecta las fibras 
ópticas de la retina, se deberá 
evaluar cada caso en particular. 
Exigiéndose que se cumpla con 
la AV requerida para cada 
categoría en particular. Puede 
requerirse certificado médico 
que indique grado, tratamiento 
y tiempo estimado de 
recuperación. 

Estafiloma de Esclerótica 

Debido a que este tipo de 
protrusión genera alteraciones 
refractivas, se deberá evaluar 
que se logre la AV mínima  
requerida para cada categoría 
en particular. 

Debido a que este tipo de 
protrusión genera alteraciones 
refractivas, se deberá evaluar que 
se logre la AV mínima  requerida 
para cada categoría en particular. 

Debido a que este tipo de 
protrusión genera alteraciones 
refractivas, se deberá evaluar 
que se logre la AV mínima  
requerida para cada categoría 
en particular. 

Anisometropia 

Debido a que esto genera una 
diferencia de graduación entre 
ambos ojos, se deberá evaluar 
que se logre la AV mínima 
requerida para cada categoría, 
con el uso de la corrección 
correspondiente y necesaria,  
según cada categoría. En caso 
que uno de los ojos logre solo 
visión periférica deberá 
evaluarse que la misma no 
comprometa el desempeño 
funcional. 

Debido a que esto genera una 
diferencia de graduación entre 
ambos ojos, se deberá evaluar 
que se logre la AV mínima 
requerida para cada categoría, 
con el uso de la corrección 
correspondiente y necesaria,  
según cada categoría. En caso que 
uno de los ojos logre solo visión 
periférica deberá evaluarse que la 
misma no comprometa el 
desempeño funcional. 

Debido a que esto genera una 
diferencia de graduación entre 
ambos ojos, se deberá evaluar 
que se logre la AV mínima 
requerida para cada categoría, 
con el uso de la corrección 
correspondiente y necesaria,  
según cada categoría. 

Discromatopsias 

Debido a que esto afecta la 
visión de los colores, se deberá 
evaluar que se logre la AV 
mínima requerida en cada 
categoría. 

Debido a que esto afecta la visión 
de los colores, se deberá evaluar 
que se logre la AV mínima 
requerida en cada categoría. 

Debido a que esto afecta la 
visión de los colores, se deberá 
evaluar que se logre la AV 
mínima requerida en esta 
categoría y debería de ser 
evaluado con la corrección de 
filtros correspondientes según 
sea Protanope o Deuteranope. 
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Estrabismo 

Debido a que esto puede 
provocar una visión binocular 
incorrecta, se deberá evaluar la 
AV, observándose que s logre la 
mínima necesaria según 
corresponda a cada categoría. 

Debido a que esto puede 
provocar una visión binocular 
incorrecta, se deberá evaluar la 
AV, observándose que s logre la 
mínima necesaria según 
corresponda a cada categoría. 

Debido a que esto puede 
provocar una vision binocular 
incorrecta podría no lograrse la 
AV mínima requerida para su 
aprobación. De todos modos es 
conveniente evaluar cada caso 
en particular. 

Visión Monocular  

No se cumpliría con los 
requisitos de AV mínimos 
necesarios para esta categoría, 
en la que principalmente se 
debe tener visión en ambos 
ojos. Y en el caso de los 
Monoculares uno de los ojos no 
tiene visión. Podrá presentarse 
una vez sometido a cirugía, en 
caso de ser posible la 
recuperación.  

No se cumpliría con los requisitos 
de AV mínimos necesarios para 
esta categoría, en la que 
principalmente se debe tener 
visión en ambos ojos.  Y en el 
caso de los Monoculares uno de 
los ojos no tiene visión. Podrá 
presentarse una vez sometido a 
cirugía, en caso de ser posible la 
recuperación. En caso de no 
poder  recuperar la visión en uno 
de los ojos, el otro debe 
presentar AV 10/10 en el otro ojo, 
pasando en este caso a Categoría 
FB1, con su adaptación  

No se cumpliría con los 
requisitos de AV mínimos 
necesarios para esta categoría, 
en la que principalmente se 
debe tener visión en ambos 
ojos.  Y en el caso de los 
Monoculares uno de los ojos no 
tiene visión. Podrá presentarse 
una vez sometido a cirugía, en 
caso de ser posible la 
recuperación. 

Operados con 
conservación de visión 

binocular 

Se deberá evaluar cada caso en 
particular. Exigiéndose que se 
cumpla con la AV requerida 
para cada categoría. Puede 
requerirse certificado  médico 
que indique tipo de tratamiento 
y tiempo estimado de 
recuperación en caso de ser 
necesario. 

Se deberá evaluar cada caso en 
particular. Exigiéndose que se 
cumpla con la AV requerida para 
cada categoría. Puede requerirse 
certificado  médico que indique 
tipo de tratamiento y tiempo 
estimado de recuperación en 
caso de ser necesario. 

Se deberá evaluar cada caso en 
particular. Exigiéndose que se 
cumpla con la AV requerida 
para cada categoría. Puede 
requerirse certificado  médico 
que indique tipo de tratamiento 
y tiempo estimado de 
recuperación en caso de ser 
necesario. 
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C. Examen auditivo 
 
En esta etapa del trámite se determinará la aptitud auditiva del aspirante a la 
licencia de conducir mediante una anamnesis auditiva y un examen de 
agudeza auditiva mediante una audiometría de barrido en tres frecuencias.  El 
profesional actuante podrá profundizar la evaluación por medio de estudios 
complementarios y/o certificados médicos según los protocolos dispuesto en el 
Anexo 3 del presente Manual. Cuando el profesional lo considere, deberá 
realizarse un seguimiento con control del caso, mediante una restricción del 
tiempo de emisión de la licencia de conducir, o bien sugerir tratamiento 
fonoaudiológico con fines preventivos  
 

1. Criterios de aptitud 
 
CRITERIOS DE APTITUD SENSORIAL CLASE A CLASE B CLASES C, D, E y G 

Hipoacusia bilateral Evaluar Evaluar Evaluar 

Hipoacusia leve un oído y otro oído hipoacusia 
moderada, severa o profunda o anacusia 

Evaluar Evaluar Evaluar 

Hipoacusia leve unilateral Evaluar Evaluar Evaluar 

Hipoacusia moderada unilateral Evaluar Evaluar Evaluar 

Hipoacusia severa profunda o anacusia unilateral Evaluar Evaluar Evaluar 

Hipoacusia moderada bilateral Evaluar Evaluar Evaluar 

Umbral de captación de palabras hasta 50 db 
ambos oídos 

Evaluar Evaluar Evaluar 

Umbral de captación de palabras más de 50 db 
ambos oídos 

No apto Evaluar Evaluar 

Umbral de captación de palabras más de 70 db 
ambos oídos 

No apto Evaluar Evaluar 

Hipoacusia moderada de un oído e hipoacusia 
severa profunda o anacusia del otro oído 

No apto Evaluar Evaluar 

Hipoacusia severa bilateral No apto Evaluar Evaluar 

Hipoacusia severa profunda y anacusia No apto Evaluar Evaluar 

Anacusia bilateral No apto Evaluar Evaluar 

Síndrome de Meniere - fase aguda No apto No apto No apto 

 
2. Evaluación auditiva 

Cuando el evaluado se presente, deberá exhibir su documento nacional de 
identidad, para acreditar identidad, y su licencia anterior.  
Luego se cargarán los datos de la nacionalidad, tipo y Nº de Documento y 
sexo; una vez finalizado esto se aceptarán los datos, y se pasará a la pantalla 
en que consta la información respecto de los demás datos personales y datos 
del trámite; se edita el trámite y acepta para proceder entonces a la carga de 
los datos de la evaluación auditiva en la pantalla siguiente. 
 
Detalles de la evaluación 
 
2.1. Anamnesis auditiva  
Se tendrán en cuenta los datos significativos de la historia auditiva del 
evaluado, como ser: otitis media serosa a repetición, perforaciones timpánicas., 
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obstrucciones tubarias , alergias, adenoides, etc. También se tendrá en cuenta 
el tipo de trabajo que realiza o realizó y sus hábitos auditivos como la 
intensidad sonora que utiliza para escuchar música, televisión así como 
también si efectúa práctica de tiro deportiva o profesional 
 
2.2. Examen auditivo 
Por medio de un barrido tonal que permitirá determinar la agudeza auditiva de 
ambos oídos en las fr. 500- 1000- 2000 y 4000 en un ambiente de condiciones 
sonoras adecuadas consignando los resultados obtenidos sin realizar 
descuentos. 
 
2.3. Interpretación de resultados 
 
Hipoacusia leve: Pérdida auditiva hasta 50 db 
Hipoacusia moderada: Pérdida auditiva de 50db a 70db 
Hipoacusia severa: Pérdida auditiva de 70 db a 90 db 
Hipoacusia profunda: más de 90 db 
Anacusia: Resto auditivo y pérdida total de la audición 
Trauma acústico 1º grado: pérdida auditiva hasta 50 db en fr. 4000 
Trauma acústico 2º grado 50 a 70 db en fr. 2000 y 4000 
Trauma acústico 3º grado Pérdida auditiva 70 db a 90 dbfr. 4000- 2000 y 1000 
acompañando. 
 
2.3.1. Vigencia total: para aquellas personas que no presentan patología auditiva alguna, 

otorgándosele el plazo máximo establecido en la Ley Nº 2.148                                                             
 
2.3.2.  Vigencia total con control audiológico: en renovación, Hipoacusia leve unilateral 

con evolución positiva; trauma acústico de 1º grado uni o bilateral; trauma acústico de 
2º grado unilateral 

 
2.3.3.  Vigencia de 3 años con control con pedido de estudios 
Otorgamiento: Trauma acústico 2º grado bilateral Hipoacusia leve unilateral 
Renovación: Hip. Leve unilateral con leve deterioro 
                      Hip. Moderada unilateral 
                      Hip. Leve de un oído y moderada de otro 
                      Hip. Leve de un oído y severa del otro 
                      Hip. Leve de un oído y anacusia del otro 
Anacusia unilateral 
                      Trauma acústico de 2º grado bilateral 
 
2.3.4. Vigencia de 1 año con control con pedido de estudios 
Otorgamiento:  
  Hip. Leve bilateral 
 Hip. Moderada uni y bilateral 
 Hip. Severa unilateral 
 Hip. Leve de un oído y moderada de otro 
 Hip. Leve de un oído y severa de otro 
 Hip. Leve de un oído y anacusia de otro 
 Trauma acústico uni y bilateral de 3º grado 
 Anacusia unilateral   
 
Renovación: 
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   Hip. Moderada bilateral con pedido de estudios año por medio 
 Presbiacusia moderada y severa con pedido de estudios año por medio. 
                        Trauma acústico de 3º grado uni o bilateral. 
 
2.3.5. Vigencia de 6 meses con control 
Otorgamiento: Hip. Moderada de un oído y severa de otro con pedido de 
                 estudios 
                          Hip. Moderada de un oído anacusia otro con pedido de  
                 estudios. 
 
Renovación: -Cuando se solicitan estudios y el contribuyente no los trae, se lo 
puede:       
                       Reevaluar y si la pérdida auditiva se mantiene o presenta una 
Leve caída se puede otorgar el registro por 6 meses con pedido de estudios.                        
                       Pérdidas auditivas borderline a la categoría FB1( Hip. Moderada 
de un oído y severa del otro; Hip. Mod. De un oído y severa del otro. 
 
 
3. Consignación en el sistema 

 Fecha de evaluación 
 Sede donde fue atendido  
 Uso de Otoaudifono (OTA) o implante coclear (si lo hubiere) 
 Datos relevantes recavados en la anamnesis  
 Resultados obtenidos en el examen auditivo 
 Estudios solicitados.  
 Si se presentan estudios transcribir los resultados de los mismos. 

 
 
Luego se aceptará la carga en el sistema verificando los datos anteriores y 
eligiendo las opciones a seguir: 
 
Aprobar/ Inhabilitar/ Retener/ Bajar categoría 
Licencia a otorgar 
Duración de la licencia: 5,4,3,2,1 año o 6 meses, de acuerdo a la vigencia de 
ley o a la aptitud física y se lo derivará a la siguiente estación: Psicología.  
 
Importante: en caso de RETENER o INHABILITAR se deben especificar 
nuevamente en la ventana de retenido/inhabilitado los datos de la 
evaluación que se han consignado en la ficha clínica 
 
4. Pedido de estudios: 
La solicitud de estudios complementarios estará sujeta a los protocolos 
dispuestos en el Anexo 3 del presente Manual.  Podrán ser realizados en 
dependencias públicas o privadas y deberán cumplir con los requisitos 
especificados en la solicitud entregada por el profesional. 
 
5. Protocolos de apto auditivo 
 
El oído participa en la conducción como complemento fundamental de la visión, 
ayudándola a situar los estímulos en el tiempo y en el espacio además de 
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mantener el equilibrio. Cabe señalar que la pérdida de audición disminuye la 
captación de estímulos y el vértigo, pudiendo causar fallos atencionales, 
perceptivos y distracciones. 
La corrección auditiva está permitida tanto para conductores profesionales 
como no profesionales. Actualmente no es obligatorio llevar audífonos de 
repuesto durante la conducción. Lo que la DGLic. recomienda, es que durante 
el periodo de adaptación al audífono se evite la conducción o se reduzcan las 
horas al volante. En la conducción hay que evitar ruidos, como la radio a todo 
volumen, así habrá  menos distracciones. 
Los conductores con pérdidas auditivas combinadas con o sin audífono 
superior al 70% aproximadamente, deben llevar espejos retrovisores a ambos 
lados del vehículo e interior panorámico. Además más del 25% de los mayores 
de 65 años presentan deterioros auditivos significativos, lo que implica una 
revisión más asidua del contribuyente. 
La hipoacusia unilateral, provoca un trastorno de captación espacial de la 
fuente sonora, razón por la cual también se controla con más frecuencia (*2). 
Los síndromes vertiginosos agudos, son inhabilitantes para la conducción 
poniendo en riesgo la vida del conductor, como del resto de quienes interviene 
en el transito (*3). 
Teniendo en cuenta que la atención y concentración en la conducción de 
vehículos es un punto de vital importancia, toda afección que contribuya a 
disminuir la misma debe ser tratada adecuadamente. 
 

  CLASE A CLASE B – D1 - G CLASE C – D – E 

HIPOACUSIA BILATERAL 
Apto con control 
auditivo. 

Apto con control 
auditivo 

Apto con control 
auditivo 

HIPOACUSIA LEVE UN 
OIDO Y OTRO OIDO 

HIPOACUSIA MODERADA, 
SEVERA O PROFUNDA O 

ANACUSIA 

Apto con restricciones. 
*1 

Apto máximo 3 años con 
control según patología 
y presentación de 
estudios 

Apto máximo 3 años con 
control según patología 
y presentación de 
estudios 

HIPOACUSIA LEVE 
UNILATERAL 

Apto con control sin 
restricciones. 

Apto con control sin 
restricciones 

Apto con control sin 
restricciones 

HIPOACUSIA MODERADA 
UNILATERAL * 2 

Apto con restricciones. 
Máximo 3 años con 
control. 

Apto con restricciones. 
Máximo 4 años con 
control. 

Apto con restricciones. 
Máximo 3 años con 
control. 

HIPOACUSIA SEVERA 
PROFUNDA O ANACUSIA 

UNILATERAL * 2 

Apto con restricción. 1 
año. 

Apto con restricción. 
Máximo 3 años. 

Apto con restricción. 
Máximo 3 años. 

HIPOACUSIA MODERADA 
BILATERAL 

a)Umbrales tonales 
hasta 50 db 
apto con restricciones. 1 
año con control. 
b)Umbrales tonales màs 
de 50 db y umbral de 
palabra de màs de 50 
db. No apto. 

a) Apto con restricción; 1 
año con control. 
b) Perdida auditiva 
compensada con 
audífono o implante 
coclear; con 100% de 
discriminación hasta 
80%; 3 años máximo con 
control. 

a) Apto con restricción; 1 
año con control. 
b) Perdida auditiva 
compensada con 
audífono o implante 
coclear; con 100% de 
discriminación hasta 
80%; 3 años máximo con 
control. 
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UMBRAL DE CAPTACION 
DE PALABRAS HASTA 50 

db; AMBOS OÌDOS 

Con una discriminación 
del 100%, máximo 3 
años según audiometría 
tonal y logoaudiometría 

Con una discriminación 
del 100%, máximo 3 
años según audiometría 
tonal y logoaudiometría 

Con una discriminación 
del 100%, máximo 3 
años según audiometría 
tonal y logoaudiometría 

UMBRAL DE CAPTACION 
DE PALABRAS, MAS DE 
50db, AMBOS OIDOS 

No apto Hasta 70 db, 
compensado con 
audífono con 100% de 
discriminación, hasta el 
80% apto hasta 3 años 
máximo con control. 

Hasta 70 db, 
compensado con 
audífono con 100% de 
discriminación, hasta el 
80% apto hasta 3 años 
máximo con control. 

UMBRAL DE CAPTACION 
DE PALABRA DE MAS DE 

70 db. AMBOS OIDOS 

No apto a) Apto compensado con 
audífono hasta 80% de 
discriminación, máximo 
2 años con control con 
presentación de planilla 
de discriminación y 
porcentaje de ganancia 
con audífono o implante 
coclear. 
b) Sin audífono, se 
requerirá adaptación 
determinada para 
prueba funcional. 
Corresponde Cat. F 

Apto compensado con 
audífono hasta 80% de 
discriminación, máximo 
2 años, previa 
presentación de 
estudios; audiometría 
tonal, logoaudiometría y 
rendimiento de 
audífono. 

HIPOACUSIA MODERADA 
DE UN OIDO E 

HIPÒACUSIA SEVERA 
PROFUNDA O ANACUSIA 

DEL OTRO OIDO 

No apto Apto con restricciones. 
B1: 1 año con control. 
D1 y G: 6 meses con 
control. Todas las 
categorías compensadas 
con audífono o implante 
coclear con 100% hasta 
80% de discriminación, 
máximo 2 años con 
control. 

Apto con restricciones, 6 
meses con control 
compensado con 
audífono o implante 
coclear con 100%, hasta 
80% de discriminación, 
máximo 2 años. 
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HIPOACUSIA SEVERA 
BILATERAL 

No apto Clase B1: compensado 
con audífono con 
rendimiento hasta 80%. 
Apto con restricciones, 1 
año con control. 
Sin audífono requerirá 
adaptación para prueba 
funcional y se otorgará 
Cat. F. 
Clase D1: el vehiculo 
requerirá adaptación 
determinada para 114 
prueba funcional. Se 
otorgará Cat. FD1. 1 año 
con control. 

No apto 

HIPOACUSIA SEVERA 
PROFUNDA Y ANACUSIA 

No apto Clase B1: solo apto con 
vehiculo adaptado para 
prueba funcional 
otorgando Cat. F 
Clase D1: Apto equipado 
con audífono o implante 
coclear con una 
discriminación de hasta 
80%, manejo del 
lenguaje oral con 
vehículo adaptado para 
prueba funcional, Cat 
FD1, màximo 1 año con 
control. 
Clase G: No apto 

No apto 

ANACUSIA BILATERAL 

No apto Clase B1: Apto con 
vehìculo adaptado con o 
sin audifono, implante 
coclear, lenguaje oral, 
Cat. FB1. 
Clase D1: Apto con 
implante coclear con 
discriminación auditiva 
hasta 80%, con lenguaje 
oral con vehìculo 
adaptado y prueba 
funcional. 
Clase G: No apto 

No apto 

SINDROME DE MENIERE – 
FASE AGUDA *3 

No apto No apto No apto 

 
REGLAMENTACIÓN CATEGORÍA FB1 – AUDIO 
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Estarán aptas para esta categoría, todas las personas que padezcan 
hipoacusia severa bilateral (o la misma agravada) con o sin audífono, con o sin 
implante coclear, con o sin lenguaje oral. Con vehículo adaptado con espejo 
panorámico retrovisor interno y prueba funcional. 
 
Aclaración: Todas las licencias con clase FB1 otorgadas antes de abril de 
2012,  deberán por única vez rendir una nueva prueba funcional 
correspondiente a la nueva adaptación del vehículo (espejo panorámico 
retrovisor interno) consignándose en la licencia solicitada, la nueva leyenda, 
según Disposición Nro. 39 DGLIC., con una vigencia máxima de 3 años. 
 
REGLAMENTACIÓN CATEGORÍA FD1 
Estarán aptas para esta categoría, las personas que padezcan hipoacusia 
severa bilateral, equipadas con audífono o implante coclear con una 
discriminación de hasta un 80% sin lectura oral, vehículo adaptado y prueba 
funcional. 
 
Aclaración: Todas las licencias con clase FD1 otorgadas antes de abril de 
2012,  deberán por única vez rendir una nueva prueba funcional 
correspondiente a la nueva adaptación del vehículo (espejo panorámico 
retrovisor interno) consignándose en la licencia solicitada la nueva leyenda, 
según Disposición Nro. 39 DGLIC., con una vigencia máxima de 1 año. 
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D. Examen psicológico 
 

En esta etapa del trámite se determinará la aptitud psicológica del aspirante a 
la licencia de conducir. Consiste en efectuar una entrevista semidirigida y 
administrar diferentes tipos de tests psicológicos con el fin de evaluar la 
coordinación visomotora, la atención y concentración, tiempo de reacción, 
capacidad intelectual, control de impulsos y características de personalidad. 
El profesional actuante podrá profundizar la evaluación por medio de estudios 
complementarios y/o certificados médicos según los protocolos dispuesto en el 
Anexo 3 del presente Manual. Cuando el profesional lo considere, deberá 
realizarse un seguimiento con control del caso, mediante una restricción del 
tiempo de emisión de la licencia de conducir, o bien sugerir tratamiento 
psicológico con fines preventivos. 
 

1. Criterios de aptitud 

 
 
 

2. Evaluación de psicología 
 
Cuando el evaluado se presente, deberá exhibir su documento nacional de 
identidad, para acreditar identidad, y su licencia anterior.  
Luego se cargarán los datos de  la nacionalidad, tipo y Nº de Documento y 
sexo; una vez finalizado esto se aceptarán los datos, y se pasará a la pantalla 

CRITERIOS DE APTITUD CLASE A CLASE B  y G CLASE C, D y E

Trastornos del desarrollo intelectual Evaluar Evaluar Evaluar

Delirium, demencias, trastornos amnésicos transitorios (debido a enfermedades médicas) Evaluar Evaluar No apto

Delirium, demencias, trastornos amnésicos permamenetes No apto No apto No apto

Trastornos del estado de ánimo: PMD (T. bipolar), T. depresivo mayor, T. distímico grado leve Evaluar Evaluar No apto

Trastornos del estado de ánimo: PMD (T. bipolar), T. depresivo mayor, T. distímico grado moderado y severo No apto No apto No apto

Trastorno de la personalidad narcisista, histriónico y esquizoide no especificado Evaluar Evaluar Evaluar

Trastorno de personalidad antisocial, paranoide, esquizotípico, límite, por evitación, dependencia y obsesivo compulsivo No apto No apto No apto

Transtorno de la ansiedad Evaluar Evaluar Evaluar

Trastorno del control de los impulsos Evaluar Evaluar No apto

Trastorno del control de los impulsos explosivo intermitente No apto No apto No apto

Trastorno por déficit de atención y comportamiento perturbador Evaluar Evaluar No apto

Otros trastornos mentales no incluídos en apartados anteriores Evaluar Evaluar Evaluar

Neurosis grave con deteriorio de la personalidad con evolución psicótica No apto No apto No apto

Abuso de alcohol Evaluar Evaluar Evaluar

Dependencia de alcohol Evaluar Evaluar Evaluar

Trastornos inducidos por el alcohol Evaluar Evaluar Evaluar

Consumo habitual de medicamentos Evaluar Evaluar Evaluar

Abuso de drogas Evaluar Evaluar Evaluar

Dependencia de drogas Evaluar Evaluar Evaluar

Trastornos inducidos por drogas Evaluar Evaluar Evaluar

Organización perceptual y visoespacial Evaluar Evaluar Evaluar

Coordinación visomotora Evaluar Evaluar Evaluar

Velociadad de procesamiento de información Evaluar Evaluar Evaluar

Capacidad atencional Evaluar Evaluar Evaluar

Capacidad de memoria Evaluar Evaluar Evaluar

Habilidades ejecutivas Evaluar Evaluar Evaluar

Declinación del funcionamiento cognitivo asociado a la edad Evaluar Evaluar Evaluar

Deterioro cognitivo leve asociado a la edad Evaluar Evaluar No apto

Derterioro cognitivo asociado a otras patologías Evaluar Evaluar No apto

Deterioro cognitivo moderado a severo asociado con la edad No apto No apto No apto

Serán de especial atención los trastornos de dependencia, abuso, trastornos inducidos por cualqueir tipo de sustancia. En los casos en que se presenten 

antecedentes de dependencia y abuso, se podrá obterner o renovar la licencia de conducir siempre que la situación de dependencia o abuso se haya extinguido 

tras un período de abstinencia y no existan secuelas irreversibles que supongan un riesgo para la conducción de vehículos.

TRASTORNOS RELACIONADOS CON ABUSOS DE SUSTANCIAS

TRASTORNOS MENTALES Y DE LA CONDUCTA

CRITERIOS NEUROPSICOLÓGICOS

APTITUD PERCETIVO MOTORA

FUNCIONES COGNITIVAS
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en que consta la información respecto de los demás datos personales y datos 
del trámite; se edita el trámite y acepta para proceder entonces a la carga de 
los datos de la evaluación psicológica en la pantalla siguiente. 
 
2.1. Examen psicológico 

 
2.1.1. Entrevista semi – dirigida: 
Es un instrumento del que se vale el profesional para indagar aspectos de la 
historia vital, antecedentes personales y su estado actual. 
Se indaga acerca de: primeros años, constelación familiar, escolaridad 
alcanzada, área laboral (tiempos – función – actitud), social, de las relaciones 
interpersonales (tipos de vínculos – afectividad – comunicación), composición 
familiar actual, hijos, con quién vive, área de la salud psíquica: enfermedades, 
internaciones, tratamientos, medicación, evolución, antecedentes heredo-
familiares. Uso de sustancias, grado de uso. Rutina. Situación frente a la 
conducción de vehículos: accidentes, conducta frente a la ley, normas. 
En su funcionamiento general además se observa orientación, conciencia de 
situación, lenguaje, pensamiento, funcionamiento intelectual, conducta, 
atención, memoria. Criterio y juicio de la realidad. 

 
2.1.2. Administración del Test Guestálticovisomotor de Lauretta Bender: 
Grupal o individual. Por medio de esta herramienta de evaluación psicológica 
se destaca: 

 Formas de planificación y organización en el espacio. Ejecución y 
rendimiento. 

 Adecuación o inadecuación en su coordinación visomotora. Grado de 
maduración. 

 Automatización de los procesos lógicos del pensar. Características de la 
personalidad. 

 Nivel de adaptabilidad. 
 Índices de ansiedad y agresividad. Control de los impulsos. 
 Umbral de tolerancia a la frustración. 
 Manejo en las relaciones interpersonales. Vínculos. Afectividad. 
 Indicadores de organicidad. 
 Indicadores de consumo de sustancias. 

 
2.1.3. Complemento de la evaluación en gabinete: 
Consiste en la administración de otras técnicas según aspectos a profundizar 
que hayan sido detectados por el profesional y sea menester ampliar, a fin de 
poder alcanzar un resultado óptimo en la evaluación. 
Se podrá administrar: 

 H.T.P. con cuestionario: 
Técnica proyectiva a través de la cual se indagan más profundamente 
áreas de las fantasías del yo, contacto con la realidad, grado de 
fortaleza del yo, sensibilidad defensiva, accesibilidad. La imagen que el 
individuo tiene de sí mismo en el contexto de sus relaciones con el 
ambiente, los recursos para manejarse con los demás, sentimientos 
profundos y prohibidos. 

 P.B.L.L. con relato: 
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Se investiga la capacidad de reacción defensiva frente a situaciones de 
estrés ambiental. Obstáculos. Energía. Grado de agresión. Mecanismos 
de defensa. Dificultades, rendimiento, habilidades. Enfermedad o 
discapacidad no visible. Situación actual. 

 Toulouse: 
Se busca medir la atención, la capacidad de atención, concentración, 
fatiga, interferencias a nivel emocional y/o orgánico. 

 MMSE (Mini Mental State Examination): 
Se utiliza como elemento para un rastreo inicial de alteraciones 
cognitivas. Al ser un instrumento estandarizado es importante la toma 
completa y correcta. 
 El MMSE consiste en una serie de test que evalúan: 
* Orientación (autopsíquica, en tiempo y lugar): 10 preguntas de 
orientación temporo-espacial. 
* Memoria de corto y largo plazo (fijación y recuerdo diferido): 
memorización de tres palabras. 
* Atención sostenida/memoria de trabajo: Deletrear palabra mundo de 
atrás hacia adelante y realización de restas consecutivas de a 7. 
* Lenguaje (comprensión verbal y escrita, expresión verbal –repetición y 
articulación- y expresión escrita): denominación de dos objetos, 
repetición de frase, realización de órdenes, lectura en silencio y escritura 
de una frase. 
* Praxias (por comando escrito y verbal): Realización de órdenes 
verbales y escritas. 
* Habilidad visuoconstructiva: Copia de una figura. 

 Test del reloj: 
Consigna: “Dibuje un reloj redondo colocando todos los números y que 
marque las once y diez” 
Funciones implicadas: Visuoconstrucción, visuopercepción, planificación 
y memoria (al tener que recuperar la imagen visuoespacial correcta). 

 
Si aun habiendo concluido estas etapas se carece de elementos concretos 
para encuadrar al aspirante en el marco de los criterios de aptitud /ineptitud, se 
podrán solicitar estudios complementarios (psicodiagnóstico / 
neuropsicológico), como así también certificados de tratamiento, para lo cual se 
deberá confeccionar los pedidos pertinentes y dejar RETENIDO el trámite en el 
sistema. 
 
2.2. Interpretación de resultados  
 
2.2.1. Vigencia Máxima: 
Cuando el contribuyente reúne los requisitos según los criterios de aptitud 
psicológica para la conducción, se le otorgará la vigencia por el período 
establecido en la Ley. 
 
2.2.2. Vigencia por menor plazo con control: 
En los casos en que el evaluado se encuentra apto, pero requiere de un 
seguimiento a corto plazo, tanto en el Otorgamiento como en la Renovación, 
podrá otorgársele la licencia por un plazo menor siendo el mismo por seis 
meses o 1 año con control, conforme al criterio del psicólogo interviniente. 
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Deberá registrarse en el libro de actas de “Otorgamiento con Control”, 
indicando fecha, apellido, nombre y DNI del contribuyente, motivo de la 
habilitación con control, firma del profesional interviniente y, en caso que 
corresponda, estudio solicitado. 
 
2.2.3. Retenido 
Las retenciones dentro del Gabinete de Psicología se atendrán a lo estipulado 
en el punto II.A.2. de este Manual. 
Además, deberá registrarse en el libro de actas de “Retenidos”, indicando 
fecha, apellido, nombre y DNI del contribuyente, motivo de la retención, los 
estudios solicitados y la firma del psicólogo interviniente. 
 
2.2.4. Baja de categoría 
Las bajas de categoría dentro del Gabinete de Psicología se atendrán a lo 
estipulado en el punto II.A.3. de este Manual. 
Además, deberá registrarse en el libro de actas “Bajas de Categorías”: fecha, 
apellido, nombre y DNI del contribuyente, motivo de la baja de categoría, firma 
del profesional interviniente. 
 
2.2.5. Inhabilitado 
Las bajas de categoría dentro del Gabinete de Psicología se atendrán a lo 
estipulado en el punto II.A.4. de este Manual. 
Además, deberá registrarse en el libro de actas de “Inhabilitados” la fecha, 
apellido, nombre y DNI del contribuyente, motivo de la inhabilitación, firma del 
profesional interviniente y, en caso que corresponda, el estudio complementario 
solicitado para la reconsideración. 
 
 
3. Consignación en el sistema  
Deberá figurar: 

 Fecha de evaluación 
 Sede donde fue atendido  
 Datos relevantes recabados en la anamnesis  
 Resultados obtenidos en los test administrados 
 Estudios / certificados solicitados.  
 Si se presentan estudios transcribir los resultados de los mismos. 

Luego se aceptará la carga en el sistema verificando los datos anteriores y 
eligiendo las opciones a seguir: 
 
Aprobar/ Inhabilitar/ Retener/ Bajar categoría 
Licencia a otorgar 
Duración de la licencia: 5,4,3,2,1 año o 6 meses, de acuerdo a la vigencia de 
ley o a la aptitud física y se lo derivará a la siguiente estación: médico.  
 
Importante: en caso de RETENER o INHABILITAR se deben especificar 
nuevamente en la ventana de retenido/inhabilitado los datos de la 
evaluación que se han consignado en la ficha clínica. 
 
4. Pedido de estudios: 
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La solicitud de estudios complementarios estará sujeta a los protocolos 
dispuestos en el Anexo 3 del presente Manual.  Podrán ser realizados en 
dependencias públicas o privadas y deberán cumplir con los requisitos 
especificados en la solicitud entregada por el profesional. 
 
5. Estudios Psicodiagnósticos y Neuropsicológicos  
Podrá ser realizado en el gabinete de estudios complementarios de Sede Roca, 
hospital público, Obra Social o institución privada siempre y cuando cumpla con 
los requisitos especificados en la orden entregada por el profesional que se 
detallan a continuación.  
 
5.1. REQUISITOS QUE DEBEN CUMPLIR LOS INFORMES PSICODIAGNOSTICOS 

 Membrete de la institución. 
 Datos personales: Nombre y apellido del Contribuyente, número de DNI, 

profesional que deriva, sede de la derivación y fecha del informe. 
 Técnicas administradas. 
 Como parte del informe se debe detallar: 

   Mecanismos de defensa 
   Tolerancia a la frustración 
   Control de los impulsos 
   Manejo de la agresividad 
   Actitud frente a las normas 

Criterio de realidad 
 Diagnóstico presuntivo según el DSM IV. 
 Firma, sello y matrícula del profesional que realiza la evaluación. 
 El informe debe llegar a la sede correspondiente en sobre cerrado, 

advirtiéndole al Contribuyente que bajo ninguna circunstancia puede 
abrirlo, de lo contrario no será aceptado como válido. 

De no cumplir con todos los requisitos anteriormente detallados, no se 
deberá tomar el informe como válido. 
 
5.2. REQUISITOS QUE DEBEN CUMPLIR LOS INFORMES NEUROPSICOLOGICOS 

 Membrete de la institución. 
 Datos personales: Nombre y apellido del Contribuyente, número de DNI, 

profesional que deriva, sede de la derivación y fecha del informe. 
 Técnicas neuropsicológicas administradas 
 Como parte del informe se debe detallar: 

Funciones cognitivas evaluadas 
Puntaje media ds 
Síntesis diagnóstica 
Conclusiones 

 Firma, sello y matrícula del profesional que realiza la evaluación. 
 El informe debe llegar a la sede correspondiente en sobre cerrado, 

advirtiéndole al contribuyente que bajo ninguna circunstancia puede 
abrirlo, de lo contrario no será aceptado como válido. 

De no cumplir con todos los requisitos anteriormente detallados, no se 
deberá tomar el informe como válido. 
 
5.3. Presentación de estudios. 
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Una vez realizado el estudio, el contribuyente, deberá volver a la sede donde 
fuera evaluado, y presentar lo solicitado (en caso de haber realizado el estudio 
en el Gabinete de Estudios Complementarios de Sede Roca, el mismo será 
enviado por correo interno al profesional solicitante) con los datos ampliados, el 
profesional actuante deberá encuadrar al contribuyente en el marco de los 
criterios de aptitud  para la habilitación como conductor en la categoría 
solicitada.  
 
6. Protocolos de apto psicológico 
6.1. Trastornos mentales y de la conducta 

TRASTORNOS MENTALES Y 
DE LA CONDUCTA 

CLASES A, B y G CLASES C, E y D 

Trastorno del desarrollo 
intelectual 

No debe existir retraso mental con un 
cociente intelectual inferior a 50 

No debe existir retraso mental con un 
cociente intelectual inferior a 70 

  

En casos de retraso mental con 
cociente entre 50 -70, podrán 
obtener o renovar, si la persona 
presenta un certificado favorable de 
un psiquiatra, neurólogo o psicólogo. 

NO SE ADMITEN 

Delirium, demencias, 
trastornos amnésicos 

TRANSITORIOS (debido a 
enfermedades médicas). 

 
 
 
 

PERMANENTES 

Podrán obtener o renovar si la 
persona presenta certificado 
favorable de un psiquiatra, neurólogo 
o psicólogo, quedando la vigencia a 
criterio del profesional. 
 
 
NO SE ADMITEN 

NO SE ADMITEN. 
 
 
 
 
 
 
NO SE ADMITEN 

Trastornos del estado del 
animo: PMD (T.Bipolar) T, 
T. Depresivo Mayor y T. 

Distimico. 
Grado LEVE. 

 
 
 
 
 
 

MODERADO Y SEVERO 

EVALUAR 
Podrán obtener o renovar la licencia 
con informe favorable del psiquiatra, 
que certifique tratamiento por un 
período mayor a 1 año, libre de crisis 
e igual dosis de medicación. Se 
otorgará la licencia por 6 meses y 
luego del alta se extenderá por 1 año 
y nueva evaluación. 
 
NO SE ADMITEN 

NO SE ADMITEN 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
NO SE ADMITEN 

Trastorno de personalidad 
narcisista, histriónico y 

esquizoide y no 
especificado 

EVALUAR. 
Se podrá obtener o renovarla licencia 
con informa favorable del 
especialista. Será de 6 mese a 1 año 
con control. 

EVALUAR. 
Se podrá obtener o renovarla licencia 
con informa favorable del 
especialista. Será de 6 mese a 1 año 
con control. 
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EVALUAR. 
Se podrá obtener o 

renovarla licencia con 
informa favorable del 
especialista. Será de 6 

mese a 1 año con control. 

NO SE ADMITEN NO SE ADMITEN 

Trastorno de la ansiedad 

EVALUAR. Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe 
favorable del especialista, debiendo 
especificar el tipo de T. de ansiedad y 
medicación. La vigencia será de 6 
meses a 1 año con control. 

EVALUAR. Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe 
favorable del especialista, debiendo 
especificar el tipo de T. de ansiedad y 
medicación. La vigencia será de 6 
meses a 1 año con control. 

Trastorno del control de 
los impulsos. 

Explosivo intermitente 

Trastorno del control de los impulsos. 
Explosivo intermitente 

NO SE ADMITEN 
NO SE ADMITEN 

Trastorno por déficit de 
atención y 

comportamiento 
perturbador. 

EVALUAR. 
Se podrá obtener o renovar la licencia 
con informe favorable del 
especialista. El período quedara a 
criterio del profesional. 

NO SE ADMITEN 

Otros trastornos mentales 
no incluidos en apartados 

anteriores 

No deben existir trastornos 
disociativos, adaptativos u otros 
problemas objeto de atención clínica, 
que sean funcionalmente 
incapacitantes para la conducción se 
podrá obtener o renovar la licencia 
con informe favorable del especialista 

No deben existir trastornos 
disociativos, adaptativos u otros 
problemas objeto de atención clínica, 
que sean funcionalmente 
incapacitantes para la conducción se 
podrá obtener o renovar la licencia 
con informe favorable del 
especialista. 

Neurosis grave con 
deterioro de la 

personalidad con 
evolución psicótico 

NO SE ADMITEN NO SE ADMITEN 

 
 
6.2. Trastornos relacionados con sustancias 
Serán de especial atención los trastornos de dependencia, abuso, trastornos 
inducidos por cualquier tipo de sustancia. En los casos en que se presenten 
antecedentes de dependencia, y abuso, se podrá obtener o renovar la licencia 
de conducir siempre que la situación de dependencia o abuso se haya 
extinguido tras un período de abstinencia y no existan secuelas irreversibles 
que supongan un riesgo para la conducción de vehículos. 
EXPLORACION   
 

  CLASES A, B y G CLASES C, E y D 
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Abuso de alcohol 

No debe existir abuso de alcohol ni de 
cualquier patrón de uso, en el que el 
sujeto no pueda disociar conducción y 
consumo de alcohol. Si existen 
antecedentes de rehabilitación, esta 
deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: se podra obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El periodo de vigencia 
sera según criterio profesional. 

No debe existir abuso de alcohol ni de 
cualquier patrón de uso, en el que el 
sujeto no pueda disociar conducción y 
consumo de alcohol. Si existen 
antecedentes de rehabilitación, esta 
deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: se podra obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El periodo de vigencia 
sera según criterio profesional. 

Dependencia del alcohol 

No debe existir dependencia de alcohol. 
Si existen antecedentes de rehabilitación, 
esta deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El periodo de vigencia 
será según criterio profesional. 

No debe existir dependencia de alcohol. 
Si existen antecedentes de rehabilitación, 
esta deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El periodo de vigencia 
será según criterio profesional. 

Trastornos inducidos por 
el alcohol 

No deben existir trastornos como 
abstinencia, delirium, trastornos 
psicóticos u otros debido al alcohol que 
supongan riesgos para la conducción. Si 
existen antecedentes de rehabilitación, 
esta deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe del 
especialista. El período de vigencia será 
según criterio profesional. 

No deben existir trastornos como 
abstinencia, delirium, trastornos 
psicóticos u otros debido al alcohol que 
supongan riesgos para la conducción. Si 
existen antecedentes de rehabilitación, 
esta deberá acreditarse 
debidamente. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe del 
especialista. El período de vigencia será 
según criterio profesional. 

Consumo habitual de 
drogas y medicamentos 

No debe existir consumo habitual de 
sustancias que comprometan la aptitud 
para conducir vehiculo. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El período de vigencia 
será según criterio profesional 

No debe existir consumo habitual de 
sustancias que comprometan la aptitud 
para conducir vehiculo. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El período de vigencia 
será según criterio profesional 

Abuso de drogas 

No debe existir abuso de drogas. Si 
existen antecedentes de rehabilitación, 
esta deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El período de vigencia 
será según criterio profesional. 

No debe existir abuso de drogas. Si 
existen antecedentes de rehabilitación, 
esta deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El período de vigencia 
será según criterio profesional. 

N° 4797 - 11/1/2016 Separata del Boletín Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 199



 

 69 

Dependencia de drogas 

No debe existir dependencia de drogas. Si 
existen antecedentes de rehabilitación, 
esta deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El período de vigencia 
será según criterio profesional. 

No debe existir dependencia de drogas. Si 
existen antecedentes de rehabilitación, 
esta deberá acreditarse debidamente. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
del especialista. El período de vigencia 
será según criterio profesional. 

Trastornos inducidos por 
dogas 

No deben existir trastornos tales como 
delirium, demencia, alteraciones 
perceptivas, trastornos psicóticos u otros, 
inducidos por drogas que supongan 
riesgo para la conducción. Si existen 
antecedentes de rehabilitación, deberá 
acreditarse debidamente. Restricciones: 
Se podrá obtener o renovar la licencia 
con informe favorable de especialista. El 
período de vigencia será según criterio 
profesional. 

No deben existir trastornos tales como 
delirium, demencia, alteraciones 
perceptivas, trastornos psicóticos u otros, 
inducidos por drogas que supongan 
riesgo para la conducción. Si existen 
antecedentes de rehabilitación, deberá 
acreditarse debidamente. 
Restricciones: Se podrá obtener o 
renovar la licencia con informe favorable 
de especialista. El período de vigencia 
será según criterio profesional. 

 
 
6.3. Criterios neuropsicológicos 
6.3.A.  Aptitud perceptivo-motora 
Cuando a criterio del profesional, los indicadores de deterioro cognitivo 
detectados en cualquier tipo de patología, resulten dudosos para determinar la 
capacidad para conducir con seguridad, deberá requerirse la realización de 
exploraciones complementarias mediante evaluación neuropsicológica.  
 

  CLASES A, B, C, D, E, G 

ORGANIZACIÓN PERCPTUAL Y 
VISOESPACIAL 

No se admiten alteraciones moderadas o severas en los que la 
capacidad de organización perceptual y espacial resulten inadecuados 
para la conducción de vehículos. 

COORDINACION VISOMOTORA 

No se admiten alteraciones moderadas o severas que limiten la 
capacidad de realizar tareas complejas que involucran la ejecución 
motora, como es la conducción de vehículos. 

VELOCIDAD DE PROCESAMIENTO DE LA 
INFORMACION 

No se admiten alteraciones moderadas o severas en la capacidad de 
responder rápidamente ante situaciones de tránsito imprevistas. 

CAPACIDAD ATENCIONAL 

No se admiten alteraciones moderadas o severas en la capacidad de 
sostenimiento, selección y control atencional que impidan advertir los 
potenciales peligros que puedan presentarse en el transito. 

CAPACIDAD DE MEMORIA 

No se admiten alteraciones moderadas o severas que supongan 
episodios de confusión o desorientación y/o alteraciones moderadas 
o severas en la capacidad de codificación, recuperación y 
reconocimiento de la información. 
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HABILIDADES EJECUTIVAS 

No se admiten alteraciones moderadas o severas en la capacidad de 
planificar y tomar decisiones eficaces y de una adecuada respuesta–
inhibición que permita planear la maniobra evasiva correcta en caso 
de peligro en tránsito. 

 
 
6.3.B. Funciones cognitivas 
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E. Examen médico 
 
Consiste en evaluar el estado de salud actual del contribuyente, recabar la 
existencia de patologías y determinar su incidencia en la capacidad de conducir 
vehículos. Los datos recabados tendrán carácter de DECLARACION JURADA. 
 

1. Criterios de aptitud 
 

CRITERIOS DE APTITUD 
CLASE 
A 

CLASE B  y 
G 

CLASE C, D y 
E 

APARATO LOCOMOTOR 

Aparato locomotor Evaluar Evaluar Evaluar 

Columna vertebral Evaluar Evaluar Evaluar 

APARATO CARDIOVASCULAR 

HTA Evaluar Evaluar Evaluar 

Arritmias Evaluar Evaluar Evaluar 

Valvulopatías Evaluar Evaluar Evaluar 

Cardiopatía isquémica IAM Evaluar Evaluar Evaluar 

Insuficiencia cardíaca Evaluar Evaluar Evaluar 

Aneurisma de grandes vasos Evaluar Evaluar Evaluar 

Enfermedades venosas Evaluar Evaluar Evaluar 

Arteriopatías Evaluar Evaluar Evaluar 

PATOLOGÍA NEUROLÓGICA 

Accidente cerebrovascular (ACV) Evaluar Evaluar Evaluar 

Epilepsia Evaluar Evaluar Evaluar 

Enfermedad de Parkinson y otros trastornos de movimiento Evaluar Evaluar Evaluar 

Alteraciones del equilibrio Evaluar Evaluar Evaluar 

Trastornos neuromusculares Evaluar Evaluar Evaluar 

ENFERMEDADES METABÓLICAS 

DBT I Evaluar Evaluar Evaluar 

DBT II Evaluar Evaluar Evaluar 

TRASTORNOS HEMATOLÓGICOS 

Anemias leucopenias y trómbocitopenias Evaluar Evaluar Evaluar 

Tratamiento anticoagulante Evaluar Evaluar Evaluar 

OTROS TRASTORNOS CLÍNICOS 

Tratamiento quimioterápico Evaluar Evaluar Evaluar 

Insuficiencia renal Evaluar Evaluar Evaluar 

Disnea, asma, EPOC Evaluar Evaluar Evaluar 

Alteraciones tiroideas Evaluar Evaluar Evaluar 

Trastornos del sueño (SAHS) Evaluar Evaluar Evaluar 

Otras causas no especificadas Evaluar Evaluar Evaluar 

 
2. Evaluación médica 

Cuando el evaluado se presente, deberá exhibir su documento nacional de 
identidad, para acreditar identidad, y su licencia anterior.  
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Luego se cargarán los datos de la nacionalidad, tipo y Nº de Documento y 
sexo; una vez finalizado esto se aceptarán los datos, y se pasará a la pantalla 
en que consta la información respecto de los demás datos personales y datos 
del trámite; se edita el trámite y acepta para proceder entonces a la carga de 
los datos de la evaluación médica en la pantalla siguiente. 
 
 
2.1. EVALUACIÓN MÉDICA 
Consiste en realizar una anamnesis o un interrogatorio semi dirigido 
registrándolo por escrito en el sistema lo expresado por el evaluado, estos 
datos tendrán carácter de DECLARACION JURADA. Posteriormente, se 
realizara una evaluación neurológica básica como asi también se evaluara el 
correcto funcionamiento del aparto locomotor. 
El profesional actuante podrá solicitar todos los estudios complementarios que 
considere necesarios para complementar la evaluación según protocolos 
aprobados por la SOAF. 
Es responsabilidad del profesional médico revisar todo lo escrito en el sistema 
por las otras áreas (visión, audiometría y psicología).  
 
2.2. INTERPRETACION DE RESULTADOS   
Se otorgará la cantidad máxima de años correspondientes por edad o por 
término de ley, cuando no posea ninguna patología que pueda alterar la 
conducción de vehículos en la vía pública. Caso contrario el médico podrá 
determinar la disminución de la vigencia o la baja de categoría. 
 
2.2.1. Inhabilitado 
Las inhabilitaciones dentro del Gabinete de Médico se atendrán a lo estipulado 
en el punto II.A.4. de este Manual. 
Además, deberá registrarse en el libro de actas de “Inhabilitados” la fecha, 
apellido, nombre y DNI del contribuyente, motivo de la inhabilitación, firma del 
profesional interviniente y, en caso que corresponda, el estudio complementario 
solicitado para la reconsideración. 
 
 

3. Consignación en el sistema  
Deberá figurar: 

 Fecha de evaluación 
 Sede donde fue atendido  
 Datos relevantes recabados en la anamnesis  
 Estudios / certificados solicitados.  
 Si se presentan estudios transcribir los resultados de los mismos 

incluyendo los datos de nombre, matricula de quien remite, y si estuviera 
aclarado institución a la cual pertenece. 

 Deberán tildarse por Si o No, las siguientes opciones: 
 Minorado físico 
 Prueba funcional 
 Coche adaptado 

 De requerirlo deberá rellenarse el campo de leyenda en la licencia con 
los datos de adaptación vehicular o aquellos datos de importancia que 
requieran figurar impresos en el reverso del plástico de la licencia. 
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 Deberá rellenarse tildando por sí o no la ficha de declaración jurada. 
 
Luego se aceptará la carga en el sistema verificando los datos anteriores y 
eligiendo las opciones a seguir: 
 
Aprobar/ Inhabilitar/ Retener/ Bajar categoría 
Licencia a otorgar 
Duración de la licencia: 5,4,3,2,1 años o 6 meses, de acuerdo a la vigencia de 
ley o a la aptitud física y se lo derivará a la siguiente estación: Auditoría  
 
Importante: en caso de RETENER o INHABILITAR se deben especificar 
nuevamente en la ventana de retenido/inhabilitado los datos de la 
evaluación que se han consignado en la ficha clínica 
 

4. Pedido de estudios: 
La solicitud de estudios complementarios estará sujeta a los protocolos 
dispuestos en el Anexo 3 del presente Manual.  Podrán ser realizados en 
dependencias públicas o privadas y deberán cumplir con los requisitos 
especificados en la solicitud entregada por el profesional. 

 
5. Protocolos de apto físico 
 
5.A. Sistema motor  
La incidencia en la capacidad de conducción es variable según el grado y tipo 
de alteración, que pueden ocasionar un déficit en la ejecución de respuestas 
motoras o bien un aumento en el tiempo de reacción (tiempo transcurrido entre 
la percepción del riesgo y la ejecución de maniobras preventiva/evasiva). 
Las principales alteraciones derivan de:  

 La imposibilidad de realizar movimientos. 
 La imposibilidad de mantener el control del vehículo. 
 El aumento del tiempo de reacción. 
 Alteraciones  de la coordinación. 

Las deficiencias totales o parciales graves de miembros superiores son más 
limitantes en la conducción que la de miembros inferiores.   Resultan mas 
discapacitantes cuanto más próximo sea el segmento afectado, decreciendo de 
hombro a mano y de cadera a pie.  Dado los controles del vehículo, en nuestro 
país son más limitantes las afecciones del  hemicuerpo derecho. 
Los déficits funcionales de la columna cervical y dorsal limitan el campo de 
movilidad y rotación cefálica, con repercusión en el campo móvil de la mirada, 
por lo cual afectan directamente la maniobrabilidad segura.  Los déficits 
lumbares comprometen el mantenimiento de la postura correcta en la posición 
de manejo. 
Las tallas extremas, inferiores a 1.5 o superiores a 2 mts. pueden  requerir 
adaptaciones 
Factores condicionantes de la limitación  

 Compensaciones (modificaciones de movimientos que suplen al déficit) 
 Utilización y tolerancia de prótesis, órtesis. 
 Reeducación funcional, rehabilitación, habituación al déficit. 
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 Edad. 
 Recursos socio culturales. 
 Tipo de vehículo. 

EFECTOS DEL TRATAMIENTO EN LA CONDUCCIÓN  
Los analgésicos (en especial los derivados de los opioides), antiinflamatorios, 
relajantes musculares, etc. tienen advertencia de riesgo al conducir por la 
posibilidad de producir somnolencia y prolongar el tiempo de reacción.   Se 
debe contraindicar la conducción en caso de uso de los mismos; y se requerirá 
certificado de medico tratante para la habilitación para la conducción de 
vehículos. 
 

  Clase A Clase B Clases Profesionales 

Aparato locomotor 

No deben presentar 
alteraciones que impidan 
la posición mínima de 
seguridad y control de los 
comandos del vehículo 

En caso de alteración que 
impida la correcta posición 
y manejo de los comandos 
del vehículo requerirá 
adaptación determinada 
por prueba funcional y se 
le otorgara la CLASE F 

No debe existir ninguna 
alteración que impida la 
correcta posición y control 
de los comandos del 
vehículo 

Columna vertebral 

No deben existir 
limitaciones en la rotación 
de la cabeza y/o 
desviaciones del eje de la 
columna que condicionen 
la dinámica vertebral 

Evaluar mediante prueba 
funcional y/o examen la 
funcionalidad de la 
columna vertebral 

No deben existir 
limitaciones en la rotación 
de la cabeza y/o 
desviaciones del eje de la 
columna que condicionen 
la dinámica vertebral 

 
Evaluación  
En caso de alteración que impida la correcta posición y manejo de los 
comandos del vehículo requerirá adaptación determinada por prueba funcional 
y se le otorgara la CLASE F 
En caso presencia de elementos de fijación/ inmovilización transitorios 
(yeso, férula, etc.) no se podrá conducir hasta el retiro de los mismos. 
 
5.B. Aparato cardiovascular  
 
5.B.1. Hipertensión Arterial 
“La hipertensión arterial, no supone en un principio una limitación para el 
conductor, aunque siempre hay que valorar la repercusión visceral que 
suponga un riesgo vital, y, en especial  hay que valorar la presencia de 
retinopatía . En general, los pacientes tratados no deben ser excluidos de la 
habilitación ya que esta patología no interfiere con la capacidad de conducción 
vehicular; salvo que exista descompensación manifiesta1” 
 
 
 
 
                                                 
1
 Guía de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid. 

2
 Guía para el manejo de la hipertensión arterial de la European Society of Hipertension. 

  Branwald 2005  
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 Se procederá a la clasificación según  daño de órgano2 : 
HTA GRADO I:   
no existen signos significativos de repercusión visceral. 
HTA GRADO II:   
Signos de hipertrofia ventricular izquierda. (Ecocardiográficas) 
Retinopatías (evaluadas por gabinete de visión) 
Placas ateroescleróticas 
Proteinuria  
HTA GRADO III: 
Insuficiencia ventricular izquierda 

          Coronariopatías 
Encefalopatía hipertensiva 
ACV hemorrágico o trombótico 
Insuficiencia renal 
Aneurisma disecante 
Oclusión arterial sistémica 

  Todas las clases 

HTA 
Evaluar  daño de órgano blanco, tener en cuenta efectos colaterales del tratamiento 
(reciente inicio y/o cambio de dosis)   

 
Evaluación 

Generalmente el tratamiento de elección en la hipertensión leve, es dietario, en la 
moderada se utilizan monodrogas y en la grave o refractaria suelen asociarse 
fármacos, es por ello que ante la presencia de una persona que utilice más de dos 
drogas sinérgicas antihipertensivas, deberán evaluarse los factores de riesgo coronario 
( edad, sexo, tabaquismo, dislipemia, diabetes, etc. ) y solicitarse los estudios 
correspondientes. 
 
Estudios a Solicitar en pacientes con más de dos drogas antihipertensivas o que 
presentes factores de riesgo coronario mayores: 
1- Laboratorio con orina de 24 horas 
2- ECG con informe 
3- Ecocardiograma  
4- Ecodoppler de vasos de cuello 
5- Informe de cardiólogo donde conste adherencia al tratamiento y la no existencia de 

complicaciones durante el último año 

En base a lo anteriormente solicitado se procederá a categorizar la hipertensión 
y a expedir el apto físico según corresponda: 
GRADO I y II: por tiempo de ley 
GRADO III: por tiempo no superior a 3 años 
 

1. ARRITMIAS  

“Las arritmias comprenden un amplio abanico de situaciones que aunque en sí 

mismas no incapacitan para la conducción de vehículos, en ocasiones pueden 

incrementar el riesgo relacionado con la pérdida de conciencia. No obstante, en 

España, uno de cada 3 síncopes que se producen durante la conducción son de origen 

cardiológico. El riesgo de la presentación de síncope de origen cardíaco se 

relacionará con la existencia de cardiopatía de riesgo y con la probabilidad de 

recurrencia. En las arritmias ventriculares una vez instaurado el tratamiento se 

necesitará un período de observación para confirmar la ausencia de recurrencias. 

                                                 
2
 Guía para el manejo de la hipertensión arterial de la European Society of Hipertension. 

  Branwald 2005  
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Los eventos QT largos de origen congénito se han de someter a los mismos criterios 

que las  arritmias ventriculares, no así los adquiridos. 

Las arritmias supraventriculares en general no van a originar problemas para la 

conducción si presentan escasa sintomatología. De lo contrario será necesario 

evaluar dicha sintomatología tras la instauración de un tratamiento oportuno. 

 

 

Evaluación 

Solicitar informe confeccionado por su cardiólogo donde conste,: 
 Diagnostico  

 Tratamiento instituido (farmacológico /  marcapaso / CDI ) 

 En caso de portar marcapaso informe de prueba de funcionamiento. 

 No recurrencia del cuadro clinico 

En las bradicardias que requieren colocación de marcapasos habrá que corroborar el 

funcionamiento del mismo previo a la extensión de la licencia.”
3
 

 

En caso de portar un CDI (Cardio Desfibrilador Implantado) no estará apto para 

la conducción de vehículos. 

 

                                                 
3
 Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 

 

Arritmias 

No debe existir Síndrome sincopal en 

los últimos seis (6) meses, si el 

tratamiento incluye la necesidad de 

portar marcapasos deben transcurrir 

al menos tres (3) meses desde su 

colocación. 

Debe presentar un informe favorable 

del especialista (cardiólogo) que 

avale el tratamiento y la NO 

recurrencia del cuadro clínico. 

Lo obtendrá por un periodo no 

mayor a tres años a consideración 

del profesional médico evaluador. 

En caso de portar un CDI (Cardio 

Desfibrilador Implantado) no 

estará apto para la conducción 

de vehículos. 

No debe existir Síndrome 

sincopal en los últimos doce 

(12) meses, si el 

tratamiento incluye la 

necesidad de portar 

marcapasos deben 

transcurrir al menos seis (6) 

meses desde su colocación. 

Debe presentar un informe 

favorable del especialista 

(cardiólogo) que avale el 

tratamiento y la NO 

recurrencia del cuadro 

clínico. 

Lo obtendrá por un periodo 

no mayor a un año a 

consideración del 

profesional médico 

evaluador. 

En caso de portar un CDI 

(Cardio Desfibrilador 

Implantado) no estará 

apto para la conducción 

de vehículos. 
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3. VALVULOPATÍAS: 

 “las valvulopatías sólo afectan la capacidad de conducción en situaciones graves, en 

las que la situación funcional del sujeto está muy deteriorada. Los signos y síntomas 

que pueden aparecer están relacionados con la aparición de insuficiencia cardíaca y  

con el riesgo de  arritmias además de con las enfermedades asociadas que pudiera 

haber. La fibrilación auricular asociada a la estenosis mitral, con el consiguiente 

riesgo de síncope y la necesidad de anticoagulación, o la disfunción ventricular de la 

insuficiencia mitral podrán afectar la capacidad de conducción. Así mismo, el riesgo 

de muerte súbita y angina en la estenosis aórtica con indicación quirúrgica 

desaconsejan la capacidad de conducción antes de que estos  pacientes hayan sido 

intervenidos. 

En los portadores de prótesis valvulares, el riesgo de embolia se minimiza con un 

adecuado tratamiento farmacológico, y, salvo que existan problemas arrítmicos o 

insuficiencias ventriculares, la conducción recupera unos niveles de seguridad 

similares a los de la población sana tras un período de evolución satisfactoria”
4
 

 

En caso de estenosis aórtica o insuficiencia aórtica  con indicación pero sin 

corrección quirúrgica se encontrará NO APTO en todas las categorías 

 

                                                            

Evaluación 

Estudios a solicitar en pacientes con valvulopatías: 
 Informe de médico cardiólogo donde conste diagnóstico, tiempo de evolución y tratamientos 

instituidos, así como presencia de manifestaciones agregadas como angor, sincope o 

insuficiencia cardíaca descompensada en los últimos 6 meses  

 Ecocardiograma doppler color 

 ECG con informe 

Valoración de gravedad de Estenosis Aortica según Ecocardiograma:
5
 

 Esclerosis Valvular: calcificación y engrosamiento con adecuada motilidad valvar 

               V. max: <= 205 m/s 

 

 Leve: área de 1.5 cm2   

Gte ½  : < 25 mmhg. 

v.max: 2.6 a 3 m/s 

 

 Moderada : área de 1 -1.5 cm2 

 Gte ½: 25-40 mmhg. 

V. Max: 3-4 m/s 
 Grave: área < 1 cm2 

Gte ½: > 40 mmhg 

V.max:  4 m/s 

             

Los síntomas a tener  en cuenta son             Insuficiencia  Cardíaca        

                                                                            Síncope 

                                                                            Ángor 

              

                                                 
4
 Guía de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid. 

5
 Branwald 2005 Estadificación de Estenosis Aortica por ecocardiograma doppler 
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4. CARDIOPATÍA ISQUÉMICA ( IAM ): 

“La cardiopatía isquémica supone un reto frecuente a la hora de evaluar la capacidad del 

conductor. Se debe valorar, además del evento isquémico la existencia de disfunción 

ventricular y si existe posibilidad de isquemia recurrente.”
6
 

Marco conceptual Dto. 465/2013 

Evaluación 

Solicitar informe confeccionado por su cardiólogo donde conste,: 
 Tipo y topografía de evento 

 Tiempo de evolución desde el mismo 

 Tratamiento instituido ( fibrinolítico, Stent, CRM) 

 Tratamiento actual 

 Informe de estudios realizados, siendo imprescindible, ultimo ecocardiograma con FEY 

 

 

 
5. INSUFICIENCIA CARDIACA: 

 “en el caso de la insuficiencia cardíaca, la arritmia maligna, sincope y muerte súbita 

van a ser los problemas con trascendencia en la conducción. La intensidad de la disnea 

se asocia al deterioro de la función ventricular, que va a ser también un marcador de 

                                                 
6
 Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 

 

Valvulopatías  

Deben transcurrir al menos tres 

(3) meses de la corrección 

quirúrgica. 

Deben presentar informe 

favorable del especialista que 

certifique el adecuado tratamiento 

y terapia anticoagulante. 

Podrá obtener la licencia por un 

máximo de tres (3) años. 

En caso de estenosis aórtica o 

insuficiencia aórtica sin corrección 

quirúrgica se encontrará NO APTO 

Deben transcurrir al 

menos seis (6) meses de 

la corrección quirúrgica. 

Deben presentar informe 

favorable del especialista 

que certifique el adecuado 

tratamiento y terapia 

anticoagulante. 

Podrá obtener la licencia 

por un máximo de un (1) 

año. 

En caso de estenosis 

aórtica o insuficiencia 

aórtica sin corrección 

quirúrgica se encontrará 

NO APTO 

 

Cardiopatía 

Isquémica 

I.A.M. (Infarto 

Agudo de 

Miocardio) 

No debe existir antecedente de 

I.A.M. en los últimos tres (3) 

meses. 

Debe presentar informe favorable 

de especialista  

Podrá obtener la licencia por un 

máximo de tres (3) años  

No debe existir 

antecedente de I.A.M. en 

los últimos tres (3) meses. 

No se admiten más de un 

(1) evento isquémico. 

Debe presentar informe 

favorable de especialista. 

Podrá obtener la licencia 

por un máximo de un (1) 

año. 
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riesgo arrítmico. El bajo gasto ocasiona, a menudo una disminución en la atención. 

Cuando existe miocardiopatía hipertrófica se recomienda valorar el riesgo de arritmia 

maligna mediante la historia familiar de muerte súbita, taquicardia ventriculares en el 

holter o descenso de tensión en ergometría.”
7
  

 

Evaluación  

Solicitar informe de cardiólogo donde conste: 
 Diagnostico 

 tiempo de evolución 

 tratamientos instituidos. 

 Ecocardiograma con FEY( CF II en adelante ) 

 Requerimientos de internación en los últimos 6 meses.  

 

 

 

CLASIFICACION DE CLASE FUNCIONAL DE INSUFICIENCIA 

CARDIACA:
8
 

C. F. I: actividad ordinaria sin síntomas. No hay limitación para la actividad física- 

C.F.II: Tolera la actividad ordinaria con ligera limitación de la actividad física. Aparece 

disnea con esfuerzos intensos. 

C.F.III : Actividad física inferior a la ordinaria. Limitación notable por la disnea. 

C.F.IV: Disnea al menor esfuerzo y en reposo. Incapaz de tolerar cualquier actividad 

física 

  

                                                 
7
 Guía de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 

8
 New york Heart Asociation 

 

Insuficiencia 

cardíaca  

No deben existir signos de 

descompensación encuadrados en  

Clase Funcional III o IV. 

Debe presentar informe favorable 

de especialista con 

Ecocardiograma   

Podrá obtener la licencia por un 

máximo de tres (3) años 

No deben existir signos de 

descompensación 

encuadrados en  Clase 

Funcional III o IV. 

Debe presentar informe 

favorable de especialista 

con Ecocardiograma  con 

FEY > 45% 

Podrá obtener la licencia 

por un máximo de un (1) 

año 
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PATOLOGÍA VASCULAR: 

 
1. ANEURISMAS DE GRANDES VASOS: 

“En general los portadores de aneurismas de grandes vasos o disección aórtica no 

podrán conducir hasta que sean intervenidos, debido al gran riesgo de ruptura o 

sintomatología subyacente”
9
 

 

 
 

Aneurismas de 

grandes vasos 

Debe transcurrir al menos 6 meses 

desde la corrección quirúrgica, con 

informe favorable de especialista. 

En caso de no requerir corrección 

quirúrgica (bajo riesgo de ruptura) 

con informe favorable de 

especialista vascular o cardiólogo 

podrá obtener o renovar la licencia 

por un periodo no mayor a 12 

meses. 

 

Debe transcurrir al 

menos doce (12) meses 

desde la corrección 

quirúrgica, con informe 

favorable de 

especialista. 

 

 

Evaluación 

Solicitar informe de médico tratante donde conste: 
 Diagnostico  

 Tratamiento 

 
2. INSUFICIENCIA VENOSA PERIFERICA: 

 

 

 

Enfermedades 

Venosas 

 

No debe existir Trombosis Venosa 

Profunda ni varices voluminosas 

en miembros inferiores 

 

No debe existir 

Trombosis Venosa 

Profunda, varices 

voluminosas en 

miembros inferiores ni 

tromboflebitis en 

actividad 

 

Evaluación 

Solicitar informe de médico tratante donde conste: 
 Diagnóstico  

 Tratamiento  

En aquellos casos en que exista dilatación considerable de territorio venoso en 

miembros inferiores deberá descartarse Trombosis Venosa Profunda supra poplítea, 

en cuyo caso se encontrará al evaluado como NO APTO hasta su recanalización o 

colocación de filtro. 

 

 

 

 

                                                 
9
 Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 
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3. ARTERIOPATIAS PERIFERICAS: 

“como norma general, y salvo que haya asociado cardiopatía isquémica,la interferencia 

en la conducción no es habitual, por no requerirse esfuerzos que orignen claudicación”
10

 

 

 
Artropatías  

Periféricas 

No deben existir trastornos obstructivos graves que 

produzcan trastornos clínicos importantes  

 

Evaluación 

Solicitar informe de médico tratante donde conste: 
 Diagnostico  

 Tratamiento  

 

 

 

 

  

                                                 
10

 Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 
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PATOLOGÍA NEUROLÓGICA 

 
1. ACCIDENTE CEREBRO VASCULAR: 

Para valorar el riesgo vial secundario a un ACV se deberá tener en cuenta las aéreas 

afectadas y su participación en el proceso de conducción. 
 Áreas afectadas: 

Perceptivas: darán lugar a alteraciones visuales, auditivas y sensitivas. 

Atencionales: disminuirá la capacidad de atención y concentración. 

Cognitivas: alterarán el procesamiento de la información. 

Motoras: originarán respuestas motoras imprecisas o insuficientes. 
 Riesgo de repetir un nuevo episodio: varia del 4 al 14 % según etiología. 

 Etiología causante: edad , comorbilidades asociadas.  

 Efectos secundarios de los fármacos utilizados en el tratamiento o la recuperación 

(antiespasmódicos, antiinflamatorios, sedantes, antidepresivos, etc.) 

 

Evaluación 
 Debe presentar informe de médico especialista  que indique: 

                         Diagnostico. 

                         Tratamiento actual  

                         Déficit  neurológico o secuela que presenta 

                         Recurrencia de eventos 
 En aquellos casos que se presenten secuelas motoras  deberán ser evaluados  su  mediante prueba 

funcional. 

 

 En aquellos casos que lo requiera deberá solicitarse un estudio neuropsicológico 

 

Con informe favorable se le otorgara la licencia por un período no mayor a 1 año.  En 

caso de padecer secuelas motoras se repetirá la prueba funcional al momento de la 

renovación. 

 

Accidente Cerebro 

Vascular  (ACV) 

No debe existir ACV o AIT en los últimos 

seis (6) meses. 

Debe presentar informe de médico 

especialista  que indique que tipo de déficit  

neurológico presenta. 

Podrá ser evaluado su capacidad mediante 

prueba funcional y/o ex. neuropsicológico. 

Con informe favorable se le otorgara la 

licencia por un período no mayor a 1 año 

No debe existir ACV o 

AIT en los últimos seis 

(6) meses. No deben 

existir síntomas como 

mareos, alt.  del 

equilibrio o déficit 

motor . 

Debe presentar 

informe de médico 

especialista  que 

indique que tipo de  

déficit  neurológico 

presenta.   

 Podrá ser evaluado su 

capacidad mediante 

prueba funcional y/o 

ex. neuropsicológico. 

Con informe favorable 

se le otorgara la 

licencia por un período 

no mayor a 1 año 
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2. EPILEPSIA: 

“ El riesgo vial de los conductores con epilepsia viene determinado por la posible crisis 

con pérdida de conciencia al volante y los riesgos asociados, como deterioro cognitivo, 

crisis psicóticas o trastornos de la conducta y de la capacidad intelectual. 

En los pacientes tratados es imprescindible considerar los efectos sedantes de los 

fármacos antiepilépticos. 

Son factores de riesgo vial para los conductores con epilepsia y crisis convulsivas: 
 Número de crisis, 

 Tiempo transcurrido desde la última 

 Probabilidad de recurrencia ( se reduce a medida que aumenta el período intercrisis) 

 Edad de inicio de las crisis 

 Inicio o retirada de medicación 

 Consumo de drogas 

 Comorbilidad  

 Tipo de crisis :  se asocian con mayor riesgo de accidente... 

o Crisis complejas sin aura 

o Crisis tónico clónicas generalizadas  

Síntomas de la epilepsia que interfieren en la conducción: 
 Propios de la crisis:  

o Alteraciones motoras y de conciencia 

 Problemas neurológicos asociados: (presentes en el 60% de los pacientes con epilepsia):  

o Déficits intelectuales, motores o sensoriales 

o Alteraciones neuroconductuales 

o Trastornos cognitivos transitorios. 

 Repercusiones psicomotoras ( en grado variable)  

o Respuesta psicomotora imprecisa 

o Alteraciones en el tiempo de reacción 

o Distracciones 

Efectos del tratamiento farmacológico de la epilepsia en la conducción:  

 Los fármacos antiepilépticos pueden provocar ( en grado variabel ) Nistagmus, 

alteraciones de la visión, ataxia, discinesia, temblor, sedación , estado confusional, 

mareos, fatiga, pérdida de la memoria y de la concentración. 

Algunos fármacos pueden provocar reacciones psicóticas ( lamotrigina, vigabatrina). 

Estas alteraciones pueden incrementar el deterioro en determinadas ocasiones: 
 Desajustes prescriptos en la dosis para cada paciente 

 Incumplimiento del tratamiento, voluntario u olvido de una o más dosis 

 Cambios en la medicación 

 Consumo de bebidas alcohólicas
11

 

 

 
 

Epilepsia  

No debe presentar epilepsia refractaria 

o ser un paciente con baja adherencia 

al tratamiento. 

Debe presentar un período libre de 

crisis igual o mayor a un (1) año. 

Debe presentar informe favorable del 

neurólogo que certifique tratamiento de 

más de seis (6) meses con igual 

medicación a igual dosis, y que no se 

encuentra en plan de cambio del 

esquema terapéutico o en plan de alta . 

No debe presentar 

epilepsia refractaria 

o ser un paciente 

con baja adherencia 

al tratamiento. 

Debe presentar un 

período libre de 

crisis igual o mayor 

a tres (3) años. 

Debe presentar 

informe favorable 

                                                 
11

   Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 
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Se le otorgará por períodos de 6 meses 

hasta que haya cumplido tres (3) años 

o más libre de crisis, luego de lo cual 

podrá obtenerla por  un (1) año. 

del neurólogo que 

certifique 

tratamiento de más 

de seis (6) meses 

con igual 

medicación a igual 

dosis, y que no se 

encuentra en plan 

de cambio del 

esquema 

terapéutico o en 

plan de alta. 

Se le otorgará por 

períodos de 6 meses 

hasta que haya 

cumplido cinco (5) 

años o más libres de 

crisis, luego de lo 

cual podrá obtenerla 

por  un (1) año. 

 

Evaluación 

Se debe solicitar: 
 Certificado de médico neurólogo donde conste: 

 Diagnóstico especifico del tipo de crisis. 

 Existencia o no de alteraciones cognitivas, sensoriales o perceptivas-  

 Tiempo de evolución de las mismas 

 Período libre de crisis 

 Tratamientos instituidos durante la enfermedad:   Tratamiento vigente y tiempo de 

evolución del mismo así como constancia de que NO se encuentra en plan de ajuste de 

dosis, cambio de medicamento o supresión del mismo al momento de realizar el exámen. 

 

3. ENFERMEDAD DE PARKINSON: 

“El parkinson es la segunda enfermedad neurodegenerativa después del Alzheimer. 

Produce alteraciones motoras que se evidencian en una incapacidad progresiva para 

realizar las actividades de la vida diaria. 

Las dificultades que presenta el conductor con Enfermedad de Parkinson para la 

conducción se deben a la sintomatología: temblor de reposo, bradicinesia, acinesia e 

hipocinesia, alteración de los reflejos posturales con actitud de flexión, que aún en 

etapas tempranas de la enfermedad pueden: 
 Dificultar la ejecución de actos motores simples 

 Alterara la ejecución  automática de actos motores complejos aprehendidos. Los pacientes 

presentan dificultad para iniciar el tratamiento y enlentecimiento del tiempo de reacción. El 

conductor con Parkinson podrá responder normalmente a estímulos inesperados y, en cambio, 

hacerlo deficitariamente ante situaciones conocidas que precisen reacciones inmediatas. 

 Asociarse con manifestaciones no motoras como Depresión ( 38%), demencia, alucinaciones ( 

27%) y ansiedad ( 20%). El paciente puede presentar alteraciones cognitivas que pueden 

aparecer precozmente, aún sin demencia.
12

 

 No debe existir: No podrá obtener o 

                                                 
12

 Guía de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 
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Enfermedad de 

Parkinson y otros 

trastornos del 

movimiento   

Perdida o disminución grave de las 

funciones motoras ( E III Y IV   Bohen y 

yahr) 
Pérdida o disminución grave de la 

coordinación 

Temblores de grandes oscilaciones 

Espasmos que produzcan movimientos 

amplios de la cabeza 

Temblores o espasmos que incidan 

involuntariamente en el control del 

vehículo. 

Debe presentar informe favorable de 

especialista donde además indique la 

ausencia de efectos secundarios del 

tratamiento farmacológico (discinesias, 

on-off, somnolencia) 

Se otorgará por períodos no mayores a 

seis (6) meses 

 

renovar la licencia. 

 

Evaluación  

Certificado expedido por medico neurólogo donde conste:  
  Diagnóstico con estadificación según  Hohen y Yahr 

 Constancia de existencia o no de manifestaciones extramotoras ( deterioro cognitivo, perceptivo, 

depresión )  

 Minimental test 

 Tratamiento instaurado y modificaciones de dosis en los últimos 6 meses  

 A  usencia de efectos secundarios del tratamiento farmacológico (discinesias, on-off, 

somnolencia)  

 Recomendación profesional con respecto a la capacidad para conducir vehículos a motor. 

 

NO APTOS  en cualquiera de las categorías profesionales 

 

Estadificación de Hohen y Yahr: 

 

E I: Enfermedad exclusivamente unilateral sin afectación funcional o con mínima 

afectación 

EII: Afectación bilateral o axial (línea media) 

      Sin afectación del equilibrio 

EIII: Enfermedad bilateral 

       Discapacidad leve o moderada 

       Alteración de los reflejos posturales 

E IV: Enfermedad gravemente discapacitante 

         Aún capaz de caminar o permanecer de pie sin ayuda 

E V: Confinamiento en cama o silla de ruedas si no tiene ayuda 
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4. ENFERMEDADES NEUROMUSCULARES: 

“Las enfermedades neuromusculares son un conjunto de más de 150 enfermedades 

neurológicas, de naturaleza progresiva, en su mayoría de origen genético y su principal 

característica es la pérdida de fuerza muscular. Son enfermedades crónicas que generan 

gran discapacidad, pérdida de la autonomía personal y cargas psicosociales. Todavía no 

disponen de tratamientos efectivos, ni curación. Su aparición puede producirse en 

cualquier etapa de la vida, pero más del 50% aparecen en la infancia. 

No existe un único criterio a la hora de clasificar las Enfermedades Neuromusculares ya 

que puede hacerse desde el punto de vista fisiopatológico, clínico o bien dar prioridad a 

otros conceptos como la forma de transmisión hereditaria. Actualmente tiene interés la 

clasificación basada en la biología molecular, lo que permite la creación de nuevos 

subtipos dentro de un mismo conjunto de síntomas.”
13

 

Entre ellas, las más frecuentes son: 
 Esclerosis lateral amiotrófica 

 Esclerosis múltiple 

 Miastenia grave 

 Atrofia muscular espinal 

Trastornos 

neuromusculares 

No deben existir alteraciones que produzcan alteraciones 

motoras de cualquier tipo 

 

Evaluación  
 Certificado expedido por Medico Neurólogo donde conste  

 DIAGNOSTICO 

 Tiempo de evolución 

 Síntoma predominante 

 Existencia de exacerbaciones en los últimos 6 meses 

Una vez presentado el certificado se procederá en TODAS LAS CATEGORÍAS  a 

solicitar Prueba Funcional cada vez que se deba otorgar o renovar licencia en aquellas 

personas que la alteración se manifieste a nivel de miembros o raquis según criterio 

médico  y la expedición del apto físico se realizará por un período máximo de un año.  

 

  

                                                 
13

 Asociación Española de Enfermedades Neuromusculares- 
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PATOLOGÍA  HEMATOLÓGICA  

 

1. Anemia, leucopenia, Trombocitopenia: 

“Las manifestaciones clínicas de las enfermedades hematológicas son muy variadas y 

en general inespecíficas; su presencia origina síntomas relacionados con la intensidad de 

la alteración y las complicaciones asociadas. El deterioro de la capacidad de conducir 

está asociado a la gravedad del proceso y a su forma de instauración.
14

 

Cómo interfieren en la capacidad de conducir: 

ANEMIA: astenia, disnea de esfuerzo, confusión, dolor precordial son síntomas que 

pueden tener repercusión sobre la capacidad de conducir. La afectación es variable en 

función del mecanismo de producción, la adaptación del individuo, etc.Su repercusión 

sobre el rendimiento psicomotor puede producir disminución de la atención y 

concentración, toma de decisiones imprecisas, apatía y aumento del tiempo de reacción. 

Las manifestaciones pueden ser intensas, aún con valores analíticos adecuados, si el 

período de instalación de la anemia ha sido abrupto. De forma característica la 

ferropenia se asocia con somnolencia. 

 

Poliglobulias: los síntomas de la poliglobulia como cefalea y visión borrosa pueden 

originar alteraciones en la percepción e imprecisión en la respuesta psicomotora. Al 

valorar al paciente tenga en cuenta la posibilidad de complicaciones cardiovasculares ( 

trombosis, acv, etc) 

 

Síndrome de hiperviscosidad: el aumento de las inmunoglobulinas puede producir un 

aumento en la viscosidad del plasma que origina un enlentecimiento en la circulación  

produciendo visión borrosa, cefalea, sopor, etc- 

 

Neoplasias hematológicas: al valorar este conjunto de enfermedades habrá que tener en 

cuenta los síntomas propios de la enfermedad y los derivados del tratamiento. Cada vez 

son más frecuentes los pacientes en tratamiento ambulatorio-La repercusión de la 

patología hematológica sobre el rendimiento psicomotor puede producir disminución de 

la atención y concentración, toma de decisiones imprecisas, apatía y aumento del tiempo 

de reacción. 

 

Trastornos Hematológicos 
Anemias 

Leucopenias 

Trombocitopenias 

No se admiten alteraciones graves en los últimos tres (3) 

meses.  En caso de alteración debe presentar informe 

favorable de especialista  

 

 

Tratamiento 

Anticoagulante 

Debe presentar informe favorable 

de médico especialista 

Debe presentar 

informe favorable de 

especialista que 

certifique  no haber 

sufrido 

descompensaciones 

graves ni haber 

requerido transfusión 

de plasma en los 

últimos tres (3) 

meses 

                                                 
14

 Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 
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Evaluación 
 CERTIFICADO DE HEMATOLOGO DONDE CONSTE: 

o Diagnostico especifico 

o Laboratorio con hematología completa del último mes previo al exámen 

o Existencia o no de complicaciones en los últimos 6 meses 

o En aquellos pacientes anticoagulados existencia o no de complicaciones hemorrágicas o 

trombóticas 

o REQUERIMIENTO DE TRANSFUSION DE SANGRE O HEMODERIVADOS EN 

LOS ULTIMOS 3 MESES 

En caso de tratamiento anticoagulante , se deberá dejar constancia en la licencia como 

observación 
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DIABETES MELLITUS 

Los conductores afectados de diabetes mellitus pueden presentar un riesgo de accidente 

superior al de la población general en determinadas circunstancias. Desde el punto de 

vista 

de la seguridad vial, los aspectos más trascendentes que se deben valorar son los 

cuadros 

de hipoglucemia y las complicaciones en la evolución de la enfermedad. 

 

La hipoglucemia representa el principal factor de riesgo de accidente. Los síntomas que 

pueden modificar la aptitud para la conducción son el temblor, las palpitaciones, el 

nerviosismo, la ansiedad, los síntomas vegetativos, el hormigueo, la sensación de 

hambre, el cansancio, la confusión, la irritabilidad, la somnolencia, la incoordinación y 

las alteraciones de la visión. La hipoglucemia ocasiona alteraciones psicomotoras y 

perceptivas que originan enlentecimiento del tiempo de reacción y deterioro del 

comportamiento psicomotor. 

 

Las complicaciones en la evolución de la enfermedad, considerando las 

manifestaciones de 

las complicaciones a medio y largo plazo, de las posibles nefropatía, neuropatía, 

retinopatía 

y alteraciones cardiovasculares. 

 

 
 

DBT  

(Diabetes 

Mellitus) 

Bajo tratamiento ORAL: 

Debe presentar informe de médico 

especialista, especificando tratamiento, 

tiempo de enfermedad, internaciones 

por complicaciones, hipoglucemias 

sintomáticas, último laboratorio de 

control, adherencia al tratamiento y 

educación diabetológica. 

Bajo Tratamiento INSULINICO: 

Debe presentar informe de médico 

especialista, especificando tratamiento, 

tiempo de enfermedad, internaciones 

por complicaciones, hipoglucemias 

sintomáticas, último laboratorio de 

control, adherencia al tratamiento y 

educación diabetológica. 

Se le otorgara por un periodo no mayor 

a tres (3) años. 

 

Bajo tratamiento 

ORAL: 

Debe presentar 

informe de médico 

especialista, 

especificando 

tratamiento, tiempo 

de enfermedad, 

internaciones por 

complicaciones, 

hipoglucemias 

sintomáticas, último 

laboratorio de 

control, adherencia 

al tratamiento y 

educación 

diabetológica. 

Se le otorgara por 

un período no mayor 

a tres (3) años. 

Bajo Tratamiento 

INSULINICO: 

Debe presentar  

Debe presentar 

informe de médico 

especialista, 

especificando 

tratamiento, tiempo 

de enfermedad, 

internaciones por 

complicaciones, 
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hipoglucemias 

sintomáticas, último 

laboratorio de 

control, adherencia 

al tratamiento y 

educación 

diabetológica. 

Se le otorgara por 

un periodo no mayor 

a un (1) año. 

 

 

Evaluación 

 

Presentar informe de médico especialista especificando: 
 tipo de Diabetes padecida 

 tratamiento instituido 

 tiempo de evolución de la enfermedad 

 presencia o no de complicaciones crónicas de la diabetes (retinopatía, nefropatía, neuropatía, 

enfermedad cardiovascular)   

 internaciones por complicaciones 

 hipoglucemias sintomáticas  

 adherencia al tratamiento y educación diabetológica 

 último laboratorio de control con Hb glicosilada 

 último fondo de ojo realizado  
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OTROS TRASTORNOS CLÍNICOS 

 
1. TRATAMIENTO QUIMIOTERAPICO 

 

Tratamiento 

quimioterápico 

No se admiten alteraciones secundarias al tratamiento en el 

último mes tales como anemia o trombocitopenia. 

Se podrá adecuar la duración de la licencia de acuerdo al 

informe de especialista  

  

 
2. PATOLOGÍAS RENALES 

“ en general pueden ocasionar:
15

 
 Disminución de la alerta atención y concentración 

 Alteraciones de la percepción 

 Toma de decisiones imprecisas 

 Respuesta psicomotora enlentecida 

Si la función renal es menor al 20% puede observarse disminución en la alerta diurna, 

atención y concentración y pérdida de la memoria, temblor, mioclonías, somnolencia, 

desorientación progresiva e inversión del ritmo del sueño. 

En el síndrome de Alport habrá que considerar además, afectación de los oídos y 

transtornos oculares. 

La diabetes asociada a nefropatía tendrá mayor riesgo de hipoglucemia y por lo tanto 

aumentado el riesgo vial. 

Efectos asociados con el tratamiento
16

 

Efectos de los Fármacos: la comorbilidad les obliga a estar polimedicados con el 

consiguiente riesgo de acumulación de efectos adversos y toxicidad. Conviene ejercer 

una vigilancia muy estrecha con anticonvulsivantes, analgésicos y psicofármacos. 

El tratamiento dialítico puede asociarse con manifestaciones psicológicas ( depresión , 

ansiedad), complicaciones secundarias como el síndrome de desequilibrio de diálisis: 

cefalea, nauseas , vómitos y convulsiones( más frecuentes en el inicio de diálisis ), 

angina intradiálisis y arritmias. Alteraciones de la presión arterial intra y postdiálisis que 

imposibilitan al paciente a conducir en las horas inmediatas al procedimiento. 

Transplante: a pesar de la aceptable rehabilitación del paciente transplantado, debemos 

considerar la asociación con cardiopatía isquémica y la catarata esteroidea.” 

 
 

Insuficiencia Renal 

No dialítica: debe presentar informe 

favorable de especialista. 

Dialítica: se desaconseja la conducción por 

el riesgo de descompensaciones interdiálisis.  

con informe favorable de especialista se 

otorgara según criterio y por periodos 

menores a tiempo de ley. 

Trasplante Renal: deben transcurrir al 

menos seis (6) meses post cirugía con 

informe favorable de especialista. 

No dialítica: debe 

presentar informe 

favorable de 

especialista. 

Dialítica: NO APTO 

Trasplante Renal: 

deben transcurrir al 

menos seis (6) meses 

post cirugía con 

informe favorable de 

especialista. 

 

 

 

                                                 
15

 Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 
16
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Evaluación  

Certificado médico expedido por nefrólogo donde conste: 
 Diagnostico 

 Tiempo de evolución 

 Complicaciones 

 Necesidad de diálisis  

 Ultimo laboratorio con clearance de creatinina 

 

3. ENFERMEDADES NEUMONOLOGICAS 

EPOC es un grupo de enfermedades que incluye el asma, la bronquitis, el enfisema y 

las bronquiectasias 

EPOC, se define como una enfermedad caracterizada por limitación al flujo aéreo la 

cual no es totalmente reversible y es usualmente progresiva. 

 

EVALUACION DE DISNEA CON ESCALA DE MRC
17

 ( valora la sensación de falta 

de aire del paciente , haciendole indicar el número más apropiado a su condición ) 
1. Sólo al hacer ejercicio muy intenso 

2. Al apresurar el paso a un nivel mayor del habitual 

3. Camina mas lento que la gente de su misma edad debido a la falta de aire o debe detenerse por la 

falta de aire cuando camina al mismo paso que antes 

4. Se detiene a caminar después de 100 metros o a los pocos minutos cuando camina a paso 

habitual 

5. Presenta falta de aire al salir de su casa, al vestirse o desvestirse-Los grados 1 y 2 corresponden a 

disnea leve, el 3 y 4 al moderado y el 5 a disnea grave o incapacitante. 

CLASIFICACION DE LA SEVERIDAD FUNCIONAL SEGUN GOLD
18

 

 

Grado Funcion Pulmonar  FEV1 

/FVC<70% 

    

I      Leve FEV >=80% 

    

II    Moderado FEV 50 - 80  del predicho 

    

III   Severo FEV1 30-50 % del predicho 

    

IV  Grave FEV1>30% del predicho 

  <50%  con insuficiencia 

respiratoria 

  o core pulmonar 

 

 

                                                 
17

 Bestall JC, Paul EA, Garrod R, Garnham R, Jones PW, et 
al. Usefulness of the Medical Research Council (MRC) 
dyspnoea scale as a measure of disability in patients 
with chronic obstructive pulmonary disease. Thorax 1999; 
54: 581-586 
18

 Global strategy for the  diagnosis, managment and prevention of chronic obstructive pulmonary 
disease. Document 2006.NHLB/WHO Global initiative for chroniclung Disease 
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Disnea  Asma  

EPOC 

Evaluar cuadro clínico. 

No deben existir trastornos pulmonares, pleurales, 

madiastínicos o diafragmáticos que generen incapacidad 

funcional y/ o dolor torácico intenso que puedan interferir con 

la conducción 

 

Evaluación 

Certificado de medico tratante que especifique: 
 Diagnostico 

 Tiempo de evolución 

 Complicaciones 

 Tratamiento actual 

 

4. ALTERACIONES TIROIDEAS 

 

 

Alteraciones 

tiroideas  

No deben existir cuadros complicados con historia de 

internación, alteraciones cardiacas y/ o neurológicas.  En 

caso de antecedentes de este tipo debe presentar informe de 

médico especialista (endocrinólogo) certificando control del 

cuadro. 
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5. TRASTORNOS DEL SUEÑO 

 

Trastornos del 

sueño 

(SAHS) 

 

Deberá presentar informe favorable de 

especialista que especifique 

tratamiento actual y control de 

síntomas diurnos.  Se le otorgara por 

un periodo no mayor a dos (2) años. 

 

 

Deberá presentar 

informe favorable 

de especialista que 

especifique 

tratamiento actual y 

control de síntomas 

diurnos.  Se le 

otorgara por un 

periodo no mayor a 

un (1) año. 

 

 
6. OTRAS CAUSAS NO ESPECIFICADAS 

 

Otras causas no 

especificadas 

Cualquier persona que padezca una enfermedad o deficiencia 

no mencionada que suponga una incapacidad funcional que 

comprometa la seguridad vial, deberá presentar informe 

favorable de medico tratante como así cualquier estudio 

complementario que el profesional de la DGL considere 

necesario para determinar la aptitud física para obtener o 

renovar la licencia.  
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PRUEBA FUNCIONAL 
1. Descripción general 
Cuando de la evaluación psicofísica, y a criterio de los profesionales 
intervinientes, surgiera una disminución en las capacidades físicas o 
sensoriales que pudiese afectar la capacidad conductiva del aspirante, deberá, 
este último, someterse a prueba funcional. 
 
Los instructores de la pista de examen, dependiente de la Gerencia Operativa 
de Formación, Capacitación e Investigación, será la encargada de recibir las 
derivaciones a prueba funcional, llevar al cabo la misma y dictaminar en 
consecuencia. La misma consistirá en una evaluación sobre el grado de control 
del vehículo que tenga el administrado a fin de determinar: 
a) La viabilidad de extender habilitación como conductor al administrado; y, 
b) En caso de que la habilitación pueda ser dada, si se requiere, a tal fin, que el 
vehículo posea algún tipo de adaptación técnica y/o equipamiento especial 
necesario, y, en esos casos, cuál adaptación/es o equipamiento/s se requiere. 
 
En función de la causa de derivación, y a criterio del instructor, la prueba podrá 
incluir evaluaciones que comprueben: 

 Posición de manejo 
 Control de comandos 
 Aprehensión, viraje y manejo del volante / manillar 
 Flexibilidad y fijación en los miembros (tobillos, rodillas, cadera) 
 Evaluación del campo visual 
 Reacción a frenados repentinos 
 Fuerza en los miembros 

2. Causales de prueba funcional y adaptaciones requeridas 
 
2.1. Automóviles: 
 

A. Miembro Superior Derecho 
Se evaluará la aprehensión al volante, la fuerza que puede ejercer para la 
correcta adherencia al mismo y si el viraje es correcto, es decir, si en forma 
completa, con precisión y rapidez. 
Adaptaciones posibles: 

1. Caja automática. 
2. Cono adaptado a la palanca de cambios. 
3. Perilla al volante 
  
B. Miembro Superior Izquierdo 
Se evaluará la aprehensión al volante, la fuerza que puede ejercer para 
la correcta adherencia al mismo y si el viraje es correcto, es decir, si es 
en forma completa, con precisión y rapidez. 
Adaptaciones posibles: 

1.    Caja automática 
2.    Perilla al volante 
3.    Palanca de luces adaptadas al lado derecho. 
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C. Miembro Inferior Izquierdo 
Se evaluará si al acelerar presenta flexión  en el pie, si al frenar posee 
flexión de rodilla, si ejerce la fuerza necesaria para realizar ambas 
acciones y si la reacción a un posible frenado de emergencia es 
satisfactoria. 
Adaptaciones posibles: 

1.    Acelerador y freno adaptados en una sola palanca manual. 
2.    Caja automática con modificación de posición en el pedal del 
acelerador. 
3.    Perilla al volante. 

  
D. Miembro Inferior Izquierdo 
Se corroborara la correcta retención del embrague observando si 
flexiona tanto la rodilla como la cadera, si ejerce la suficiente fuerza, su 
rapidez y si el pie queda fijado sobre el embrague o no. 
Adaptaciones posibles: 

1.    Caja Automática 
2.    Servo embrague 
  

E. Ambos Miembros Inferiores 
Las adaptaciones son necesarias indefectiblemente en todos los casos 
que presenten minoridades en ambos miembros inferiores . 
Adaptaciones: 

1.    Caja Automática/ Servo embrague. 
2.    Perilla al volante. 
3.    Acelerador y freno adaptados en una sola palanca manual. 

  
F. Ambos Miembros Superiores 
Las personas que posean minoridades en ambos miembros superiores 
estarán imposibilitadas para conducir. 
  
G. Monocular 
Se necesita una única adaptación de carácter obligatorio. Se trata de un 
espejo retrovisor panorámico interior que le permitirá al conductor 
monocular tener mayor campo visual. 

  
H. Talla Pequeña 
Se observa la posición de manejo y si puede alcanzar los comandos del 
vehículo sin mayores esfuerzos. 
Adaptaciones posibles: 

1.    Pedales Suplementarios 
2.    Suplemento de asiento en forma fija. 

  
I. Hipoacusia severa (a evaluar)/  Anacúsico 
Se requiere ambos espejos laterovisores externos con alcance de 
criterio hasta una franja de 70 metros y uno retrovisor panorámico 
interior para que el contribuyente con dicha afección puedan tener un 
panorama  visual más amplio. 
  
J. Otras Afecciones 
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A determinar por el examinador. 
  
K. Acortamiento Miembro Inferior Izquierdo 
Se requiere un pedal suplementario del comando de embrague. El 
objetivo es lograr un mejor control del mismo. 

 
2.2. Motovehículos 
 

A. Miembro Superior Derecho  
A.a. Amputaciones 
Se evaluará la correcta aprehensión al manillar, la fuerza que puede ejercer 
para el correcto accionar del freno delantero y el viraje para la correcta 
aceleración. En el caso de no contar con la correcta aprehensión y fuerza la 
adaptación será:  

1. Uso exclusivo de motocicletas de transmisión centrifuga con palanca 
de freno en lado izquierdo 

 
A.b. Acortamiento 
Se evaluará el correcto viraje del manillar. En caso de no efectuarlo de manera 
satisfactoria las personas que posean acortamiento en cualquiera de sus 
miembros superiores estarán imposibilitadas para conducir. En caso de 
resultado satisfactorio, no será requerida adaptación. 
 

B. Miembro Superior Izquierdo  
B.a. Amputaciones 
Se evaluará la correcta aprehensión al manillar, la fuerza que puede ejercer 
para el correcto accionar del embrague. En el caso de no contar con la correcta 
aprehensión y fuerza las adaptaciones posibles serán:  

1. Uso exclusivo de motocicletas de transmisión centrifuga 
2. Uso exclusivo de moto vehículos con caja automática, de tipo 

“Scooter”.  
 
B.b. Acortamiento 
Se evaluará el correcto viraje del manillar. En caso de no efectuarlo de manera 
satisfactoria las personas que posean acortamiento en cualquiera de sus 
miembros superiores estarán imposibilitadas para conducir. En caso de 
resultado satisfactorio, no será requerida adaptación. 
 

C. Miembro Inferior Derecho 
En caso de impedimento en el accionar del freno trasero, será pasible 
adaptación de uso exclusivo de moto vehículos con caja automática, de tipo 
“Scooter”. 
 

D. Miembro Inferior Izquierdo 
En caso de impedimento en el accionar del pedal de cambio de marcha, será 
pasible adaptación: 

 Uso exclusivo de moto vehículos con caja automática. 
 Uso exclusivo pedal de cambios por talón 

 
E. Otras Afecciones  
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A determinar por el examinador.  
 
      
3. Protocolos de prueba funcional 
  
El administrado será derivado a la Pista de Examen por el departamento de 
Exámenes  Médicos con el acta correspondiente donde constará la causa física 
o sensorial que motiva el pedido de prueba funcional. El mismo acto 
determinará, para el administrado, la retención en los términos de del punto 
II.A.2 del presente Manual. 
 
El examinador procederá a corroborar la identidad del evaluado por 
presentación de DNI y la documentación propia del vehículo que deberá 
cumplir con lo estipulado para la conducción en vía pública. 
 
El examinador tomará al administrado las evaluaciones necesarias para 
dictaminar el resultado de la prueba funcional (en el marco de lo establecido en 
el segundo párrafo del punto 1 de este Sección). 
 
Podrá requerirse rendir la prueba funcional con las adaptaciones cuando, en 
función de las condiciones psicofísicas, resulte evidente que llevarla a cabo sin 
ella compromete la seguridad física del administrado y/o terceros. 
 
Los resultados de las evaluaciones llevadas a cabo serán asentados en el acta 
de prueba funcional, y, a su vez, consignados en el libro de actas dispuesto a 
tal fin de la Pista de Examen. 
 
La aprobación de la prueba funcional sólo determina la posesión de la 
necesaria capacidad de control del vehículo, y no implica la aprobación de los 
exámenes prácticos correspondientes que se deriva de los requisitos de los 
tipos de trámites (Sección C del Cuerpo I del presente Manual) y cuyo 
procedimiento se establece en la Sección C de este Cuerpo. 
 

3.1. Resultado: satisfactorio sin adaptaciones. 
 
El administrado será derivado al área de Exámenes Médicos a fin de continuar 
con el trámite de habilitación. 
El presente dictamen implicará la subsanación del motivo de retención. 
 

3.2. Resultado: satisfactorio con adaptaciones. 
 
Si el dictamen hubiese derivado en la habilitación con adaptaciones del 
vehículo deberán consignarse las mismas en el acta de prueba funcional. 
El administrado será derivado al área de Exámenes Médicos a fin de continuar 
con el trámite de habilitación. 
La descripción de las adaptaciones requeridas deberá constar al dorso de la 
licencia y será ingresado, por el profesional médico actuante, en el campo 
correspondiente. 
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El presente dictamen implicará la subsanación del motivo de retención y la baja 
de categoría a clase F (MdP I.D – clase F), en los términos del punto II.A.3 del 
presente Manual.  
 

3.3. Resultado: insatisfactorio. 
 
Cuando el dictamen resultase en la no aprobación de la prueba funcional, el 
trámite quedará retenido hasta tanto el administrado supere las condiciones de 
dicha evaluación. 
El administrado podrá requerir ser reevaluado en cualquier oportunidad ante la 
Pista de Examen. 
El aspirante contará con el plazo de noventa (90) días contados desde el inicio 
del trámite a fin de que la reevaluación de prueba funcional se lleve a cabo en 
el marco del mismo trámite. 
Vencido dicho término, la aprobación de la prueba funcional será en el marco 
de un nuevo trámite administrativo, ateniéndose a la situación actual, según lo 
dispuesto en la sección I.C del presente Manual. 
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Cuerpo III 

Exámenes 
 
A. Cursos Teóricos. 

 
Los cursos teóricos deberán ser presenciados por los aspirantes que soliciten 
habilitación en una nueva clase en la que no se encuentran habilitados al 
momento de inicio de trámite. 
 
1. Tipos de cursos y características: 
Los cursos teóricos para habilitación en nuevas clases estarán divididos en 
cursos particulares y cursos profesionales, subdivididos, a su vez,  en módulos 
generales, orientados a los conocimientos comunes, y específicos en función 
de aquellos propios de la subclase o subclases que este Manual determina. 
 
Los módulos tendrán una duración de tres (3) horas cada uno. 
 
La validez de los módulos será de un año desde su fecha de finalización. 
 
La modalidad de cursada es exclusivamente presencial. 
 
1.1. Cursos Particulares: 
Los cursos particulares serán exigidos para las clases B y A. 
Estarán compuestos de tres módulos, a saber: 
Módulo 1: Parte General: correspondiente a todas las subclases B y/o A. 
Módulo 2: Módulo específico B. 
Módulo 3: Módulo específico A (motos). 
Módulo 4: Módulo específico A4 (cuatriciclos) 
 
1.2. Cursos Profesionales: 
Los cursos profesionales serán exigidos para las clases C, D y E. 
Estarán compuestos de tres módulos, a saber: 
Módulo 1: Parte General: correspondiente para las clases C, D y E. 
Módulo 2: Módulo específico C, D y E. 
Módulo 3: Módulo específico PA. 
 
2. Validación de cursos: 
 2.1. Validaciones con  licencias de CABA 
 Cuando el aspirante tuviese una licencia vigente, o vencida por menos de un 
año, estará exceptuado de presenciar el módulo general o específico 
correspondiente a la nueva solicitud, cuando la mentada licencia sea habilitante 
para una subclase a la que le corresponde el mismo módulo general y/o 
específico a aquella solicitada, o le corresponda a alguna de las subclases 
incluidas en esa habilitación. 
 
El módulo general de cursos profesionales será válido en lugar del módulo 
general de cursos particulares. 
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Quienes fuesen exceptuados de la realización de cursos profesionales, 
optando por validarlos según lo determinado ut supra,  estarán obligados a 
presenciarlos, si reprobasen el examen teórico en la primera instancia, antes 
de presentarse en segunda oportunidad. 
 
2.2. Validaciones con licencias de extraña jurisdicción 
Cuando la licencia vigente fuese de otra jurisdicción del país, la validación de 
cursos será aplicable a solicitudes de licencias en CABA, únicamente para las 
clases a las que corresponda el trámite de renovación por cambio de 
jurisdicción (M.d.P. I.C.4). 
En este último caso, también será pertinente la validación, si correspondiese 
dicho trámite para alguna de las subclases incluidas en la habilitación original. 
 
2.3. Validaciones con licencias extranjeras 
Cuando la licencia vigente fuese expedida por otro país, la validación de cursos 
será aplicable a solicitudes de licencias en CABA, únicamente para las clases a 
las que corresponda el trámite de canje (M.d.P. I.C.5). 
No serán aplicables validaciones para licencias extranjeras con cuyos países 
otorgantes no esté previsto explícitamente el canje de licencias. 
 
2.4. Protocolo 
Cuando el aspirante optase por la validación de curso se asentará 
manualmente en la ficha “validación de curso”. 
 
3. Modalidades 
Los cursos teóricos serán impartidos por instructores debidamente acreditados 
por la Gerencia Operativa de Formación, Capacitación e Investigación (GOFCI) 
dependientes de esa área o pertenecientes a Academias Privadas autorizadas 
por la Dirección General de Licencias.  
 
3.1. Cursos dictados por GOFCI 
Los cursos serán dictados cuando se finalicen las etapas de apto psicofísico 
según se regula en el Cuerpo II de este Manual. 
Al momento de inscripción en cursos se archivará la ficha de trámite y se 
entregará un comprobante de turno donde constará: datos del aspirante, fechas 
y horarios del curso y día de vencimiento del trámite. La ficha será devuelta al 
titular al momento de finalización del curso correspondiente. 
 
3.2. Cursos dictados por Academia Privada Autorizada. 
Los cursos en Academias Privadas deberán ser presenciados con anterioridad 
al día de inicio de trámite. 
Con anterioridad a la etapa de Admisión el personal de la GOFCI verificará que 
el curso se encuentre cargado en el Sistema de Cursos de Academias. 
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    B.  Examen Teórico 
 
Todo aspirante que solicitase habilitación de conducir en una clase en la que 
no se encuentre habilitado, deberá aprobar el examen teórico correspondiente 
a la clase solicitada. 
 
1. Condiciones 
Estarán en condiciones de rendir el examen teórico quienes hayan realizado el 
curso teórico correspondiente a la clase solicitada según lo dispuesto en la 
Sección A de este mismo Cuerpo. 
El aspirante podrá presentarse a rendir desde el momento en que finaliza el 
curso hasta el día de vencimiento de trámite inclusive. 
 
2. Características 
Los exámenes teóricos son de modalidad multiple choice (elección múltiple), de 
tres opciones, de las que sólo una es la respuesta correcta. 
 
Cada tipo de examen se compondrá de un conjunto de preguntas de las que el 
Sistema de Evaluación elegirá treinta (30) al azar en cada presentación. 
El examen se dará por aprobado en caso de que el evaluado alcanzase a un 
mínimo de 75% de preguntas contestadas correctamente, sobre el total de 
treinta (30) preguntas a las que refiere el párrafo anterior. 
 
El aspirante tendrá tres oportunidades para aprobar los exámenes de cada 
clase nueva que tramite, dentro del tiempo de validez del trámite (90 días a 
partir del inicio del mismo). 
 
En cada presentación el aspirante posee un tiempo máximo de cuarenta y 
cinco (45) minutos para contestar las preguntas correspondientes. 
 
En caso de reprobar, el aspirante estará inhabilitado para presentarse 
nuevamente a rendir el examen reprobado por el término de cinco (5) días 
hábiles contando a partir de la fecha de reprobación. 
 
Si el aspirante reprobase tres veces el examen, estará inhabilitado para 
continuar la tramitación en la clase cuyo examen teórico reprobó, hasta que 
opere el vencimiento de dicho trámite. Durante ese plazo tampoco podrá 
tramitar otra subclase a la que le corresponda el mismo examen teórico. 
 
El aspirante reprobado podrá requerir presenciar como oyente los cursos 
correspondientes a la clase que tramita. 
 
3. Tipos de exámenes teóricos 
Los exámenes teóricos exigibles para la habilitación en nuevas clases serán: 
Teórico 1: Correspondiente a todas las subclases A (motos). 
Teórico 2: Correspondiente a todas las subclases A4 (cuatriciclos). 
Teórico 3: Correspondiente a todas las subclases B. 
Teórico 4: Correspondientes a todas las subclases C y E. 
Teórico 5: Correspondientes a todas las subclases D. 
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4. Validación de exámenes teóricos: 
4.1. Validaciones con licencias de CABA 
 Cuando el aspirante tuviese una licencia vigente, o vencida por menos de un 
año, estará exceptuado de rendir el examen teórico correspondiente a la nueva 
solicitud, cuando la mentada licencia sea habilitante para una subclase a la que 
le corresponde el examen a aquella solicitada, o le corresponda a alguna de las 
subclases incluidas en esa habilitación. 
 
4.2. Validaciones con licencias de extraña jurisdicción 
Cuando la licencia vigente fuese de otra jurisdicción del país, la validación de 
exámenes teóricos será aplicable a solicitudes de licencias en CABA, 
únicamente para las clases a las que corresponda el trámite de renovación por 
cambio de jurisdicción (M.d.P. I.C.4). 
 
En este último caso, también será pertinente la validación, si correspondiese 
dicho trámite para alguna de las subclases incluidas en la habilitación original. 
 
4.3. Validaciones con licencias extranjeras 
Cuando la licencia vigente fuese expedida por otro país, la validación de cursos 
será aplicable a solicitudes de licencias en CABA, únicamente para las clases a 
las que corresponda el trámite de canje (M.d.P. I.C.5). 
No serán aplicables validaciones para licencias extranjeras con cuyos países 
otorgantes no esté previsto explícitamente el canje de licencias. 
 
5. Protocolos de Aula de Exámenes Teóricos 
El personal del Aula de Teóricos deberá explicar a los aspirantes que se 
presenten a rendir el examen teórico las características del mismo y cómo 
deberá cargar los datos en el Sistema de Evaluación Teórica para ser 
evaluado. 
 
Si el aspirante declarase no poseer suficiente manejo de PC, le será asignada 
una PC táctil. 
 
El evaluado tiene prohibido tener sobre el escritorio material relativo al examen 
y la utilizar celulares o cualquier aparato electrónico mientras se desarrolla el 
examen. 
 
Finalizada la evaluación el personal del Aula de Teóricos corroborará el 
porcentaje de preguntas contestadas correctamente. 
 
En caso de corroborar la aprobación se asentará en la ficha de trámite el 
aprobado y fecha del día. 
 
En caso de corroborar la desaprobación se asentará en la ficha de trámite el 
desaprobado y fecha del día y se retendrá la ficha de trámite por el tiempo de 
inhabilitación. Se entregará un comprobante de desaprobación donde 
constarán los datos del aspirante, la fecha de reprobación, el día de 
vencimiento del trámite y la fecha en la cual caduca la inhabilitación para volver 
a rendir. 
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C. Examen Práctico 
 
Todo aspirante que solicitase habilitación de conducir en una clase en la que 
no se encuentre habilitado, deberá aprobar el examen práctico correspondiente 
a la clase solicitada. 
 
1. Condiciones 
Estarán en condiciones de rendir el examen práctico quienes hayan aprobado 
el examen teórico correspondiente a la clase solicitada según lo dispuesto en la 
Sección B de este mismo Cuerpo. 
 
El aspirante podrá presentarse a rendir desde el momento en que aprueba el 
examen teórico correspondiente hasta el día de vencimiento de trámite 
inclusive. 
 
2. Características 
Los exámenes prácticos serán evaluados en la Pista de Examen Práctico de la 
Dirección General de Licencias o en la Pista de Examen Práctico del Automóvil 
Club Argentino por instructores de la Gerencia Operativa de Formación, 
Capacitación e Investigación. 
 
Corresponderá un tipo de examen a cada subclase o subclases según se 
detalla en el punto 6 de esta sección. Cada tipo de examen se compondrá de 
un conjunto de pruebas que deberán ser aprobadas según los criterios 
determinados en el punto 5 de esta sección. 
 
Las pruebas se encontrarán diseñadas a fin de evaluar al aspirante en su 
idoneidad y capacidad para el desarrollo de la actividad conductiva  en el 
marco de la normativa vigente de tránsito en la vía pública. 
 
El aspirante tendrá tres oportunidades para aprobar los exámenes de cada 
clase nueva que tramite, dentro del tiempo de validez del trámite (90 días a 
partir del inicio del mismo). 
 
En caso de reprobar, el aspirante estará inhabilitado para presentarse 
nuevamente a rendir el examen reprobado por el término de cinco (5) días 
hábiles contando a partir de la fecha de reprobación. 
 
Si el aspirante reprobase tres veces el examen, estará inhabilitado para 
continuar la tramitación en la clase cuyo examen práctico reprobó, hasta que 
opere el vencimiento de dicho trámite. Durante ese plazo tampoco podrá 
tramitar otra subclase que incluya aquella subclase o que esté incluida por ella. 
 
3. Validación de exámenes prácticos: 
Se validará únicamente el examen práctico de clase de D1 en los siguientes 
casos: 
a. Cuando el aspirante tuviese una licencia vigente, o vencida por menos de un 
año otorgada por CABA, o por otra jurisdicción del país, habilitante para clase 
B1 (u otra clase que la incluya). 
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b. Cuando el aspirante tuviese una licencia vigente otorgada por países para 
los que se encuentre previsto el trámite de canje de licencias por este Manual 
(M.d.P. I.C.5), habilitante para clase B1 (u otra clase que la incluya). 

 
 

4. Criterios de Evaluación: 
Los criterios de evaluación para los exámenes prácticos a considerarse durante 
el desarrollo de la evaluación se encuentran divididos en: eliminatorios, 
deficientes y leves, correspondiéndoles los siguientes puntajes por cada una: 
 

Tipo de criterio Puntaje 
Eliminatorio 4 
Deficiente 2 
Leve 1 

En ningún caso podrá alcanzar el evaluado la suma de 4 (cuatro) puntos en 
cada instancia de evaluación práctica, para darse por aprobada la misma. 
 

4.1. Criterios de evaluación clases habilitantes para motos (A y PA). 
Durante la evaluación serán considerados los siguientes criterios: 

Eliminatorias Deficientes Leves 
E1. No es capaz de 
colocar la moto sobre el 
soporte 
E2. Salirse de los 
márgenes 
E3.Caída o pérdida de 
control 
E4.Poner uno o los dos 
pies en el suelo con 
detención del motor. 
E5. Sobrepasar el 
tiempo establecido. 
E6. No seguir la 
trayectoria establecida 
(conos). 
E7. Tocar o derribar 
conos. 
E8. Pasar con la mitad 
de la moto la línea de 
detención. 
 E9. Salir sin casco. 

 

D1. Poner uno o los 
dos pies en el suelo 
sin detención del 
motor. 
D2. Retirar los pies de 
los reposapiés sin 
tocar suelo 
D3. Frenar antes de 
sortear el obstáculo en 
la 3ª prueba. 
D4. No realizar 
cambios necesarios 
y/o no soltar el 
embrague. 
D5. En la posición final 
pisar  la línea de 
detención con la rueda 
delantera o detenerse 
antes de la zona. 
D6. No abrocharse 
correctamente el 
casco. 

L1. No recoger totalmente el 
soporte antes de salir. 
L2. No poder arrancar el motor. 
L3. Arrancar el motor con una 
marcha seleccionada 
provocando salto. 
L4. No encender las luces bajas. 
L5. Cada vez que se pare el 
motor. 
L6. Aceleración en el vacío. 
L7. Usar una relación de marcha 
distinta a la exigida. 

 
4.2. Criterios de evaluación para clases habilitantes de automóviles (B, 
C, D y E1). 
Durante la evaluación serán considerados los siguientes criterios: 
Serán tomados en cuenta únicamente los criterios dispuestos para las 
etapas previstas para cada clase (ver III.C.4.) 
 

Etapa Eliminatorias Deficientes Leves 
Durante todo 
el examen 

E.1. No colocarse en cinturón de 
seguridad. 
E.2.Cruzar Semáforo en rojo 
E.3. Circular en contramano 
 

D.1. Colocación inadecuada del 
cinturón de seguridad. 
D.2. En días con luz natural 
insuficiente no salir con las luces bajas 
encendidas. 

L.1. Arranque brusco o a 
saltos.  
L.2. Aceleración al vacío. 
L.3. Apagado del motor. 
L.4. Frenada brusca. 
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5. Etapas de exámenes prácticos. 
5.1. Examen Clase A (motos): 
Etapa 1: 

D.3. Circular con el freno de 
estacionamiento accionado. 
D.4. No respetar señales 
D.5. Conducir con una sola mano en el 
volante. 

 

Estacionamie
nto 

E.4. Chocar o subir al cordón 
con alguna de las ruedas. 
E.5. Realizar cuatro o más 
cambios de marcha para 
estacionar. 
E.6. Realizar cuatro o más 
cambios de marcha para salir.  
E.7. Derribar, chocar, empujar, 
rozar o tocar las vallas. 
E.8. Salir de la zona delimitada 
de la calzada. 
E.9 .No respetar distancia del 
cordón. 

 
 
 
 

L.5. Posición final 
descentrada. 
 

Pendiente 
Ascendente 

 D.6. Realizar cambios de marcha  

Pendiente 
Descendente 

 D.7. Superar línea de frenado.  

Rotonda E.10. Tocar, chocar o subir al 
cordón con alguna de las 
ruedas. 
E.11. No respetar prioridades de 
paso. 

  

Retención de 
Embrague 

E.12. Caída del vehículo. 
 

  

Recta de Alta 
Velocidad 

 D.8. No alcanzar la velocidad 
solicitada. 
D.9. Cambios de marcha imprecisos 
y/o incorrectos. 

 
 
 
 
 

Camino 
sinuoso con 
conos 

E.13. Tocar, rozar, empujar o 
derribar conos. 
E.14. Tocar, chocar o subir al 
cordón con alguna de las 
ruedas. 

D.10. Frenar a cero. 
D.11. Girar las ruedas sin movimiento 
del vehículo. 

 

Cruce de vías E.15. Producir cambios de 
marcha por sobre la vía férrea. 

  

Marcha Atrás E.16. Tocar, chocar o subir al 
cordón con alguna de las 
ruedas. 
E.17. Salir del carril o zona 
delimitada con cualquier rueda. 
E.18. Detención del vehículo. 
E.19. Detención, con 
movimiento de rectificación 
hacia delante. 
E.20. Carencia de fluidez. 

  

Viraje en “U” E.21. Tocar, chocar o subir al 
cordón con alguna de las 
ruedas. 

D.12. Corregir la marcha. 
 

 

Ciclovía  D.13. Invasión de ciclovía  
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 Maniobrar la moto con el motor detenido. 
 Prueba de luces y uso correcto del casco. 

Etapa 2: 
 Circulación por una franja angosta a velocidad reducida. 
 Zig-zag a velocidad reducida. 
 Aceleración y frenado. 

 
Etapa 3 (en un tiempo no mayor a 30 segundos): 

 Zig-zag a mayor velocidad que etapa 2. 
 Esquivar obstáculo. 
 Frenado de emergencia. 

 
 

 
5.2. Examen Clase B1: 

Se ubica el vehículo en un estacionamiento a 90º hasta que el 
examinador de comienzo al examen. Las pruebas a realizar son: 

 Recorrido por la pista para evaluar dominio del vehículo. 
 Estacionamiento entre dos vallas, en tres maniobras. En esta prueba no 

se debe tocar ni las vallas ni el cordón. 
 Retención de embrague en puente. El vehículo no deberá ni descender, 

ni detenerse el motor cuando se arranque. 
 Marcha atrás a una plazoleta. El vehículo no deberá tocar los cordones, 

tampoco se podrá detener y cambiar la marcha. 
 Zigzagueo con conos. El vehículo no deberá tocar los cordones ni los 

conos. 
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5.3. Examen Clase B2: 
El vehículo se estacionará en el costado derecho de la entrada, 
detrás del estacionamiento para motovehículos hasta que el 
examinador de comienzo al examen. Las pruebas a realizar son: 

 Recorrido por la pista para evaluar el dominio del vehículo. 
 Marcha atrás en U en el sector C de la pista. 
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5.4. Examen Clase C: 

El vehículo se estacionará en el costado derecho de la entrada, 
detrás del estacionamiento para motovehículos hasta que el 
examinador de comienzo al examen. Las pruebas a realizar son: 

 Recorrido por la pista para evaluar el dominio del vehículo. 
 Marcha atrás en U en el sector C de la pista. 

  
 

5.5. Examen Clase D1: 
Se ubica el vehículo en un estacionamiento a 90º hasta que el 
examinador de comienzo al examen. Las pruebas a realizar son: 

 Recorrido por la pista para evaluar dominio del vehículo. 
 Estacionamiento entre dos vallas, en tres maniobras. En esta prueba no 

se debe tocar ni las vallas ni el cordón. 
 Retención de embrague en puente. El vehículo no deberá ni descender, 

ni detenerse el motor cuando se arranque. 
 Marcha atrás a una plazoleta. El vehículo no deberá tocar los cordones, 

tampoco se podrá detener y cambiar la marcha. 
 Zigzagueo con conos. El vehículo no deberá tocar los cordones ni los 

conos. 
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5.6. Examen Clase D21: 

Se ubica el vehículo en un estacionamiento a 90º hasta que el 
examinador de comienzo al examen. Las pruebas a realizar son: 

 Recorrido por la pista para evaluar dominio del vehículo. 
 Estacionamiento entre dos vallas, en tres maniobras. En esta prueba no 

se debe tocar ni las vallas ni el cordón. 
 Retención de embrague en puente. El vehículo no deberá ni descender, 

ni detenerse el motor cuando se arranque. 
 Marcha atrás a una plazoleta. El vehículo no deberá tocar los cordones, 

tampoco se podrá detener y cambiar la marcha. 
 Zigzagueo con conos. El vehículo no deberá tocar los cordones ni los 

conos. 

 
 

5.7. Examen Clase D22: 
Deberá rendirse el examen práctico con un vehículo tipo colectivo. 
El vehículo se estacionará en el costado derecho de la entrada, 
detrás del estacionamiento para motovehículos hasta que el 
examinador de comienzo al examen. Las pruebas a realizar son: 

 Recorrido por la pista para evaluar el dominio del vehículo. 
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 Marcha atrás en U. 

 
 

5.8. Examen Clase E1: 
El vehículo se estacionará en el costado derecho de la entrada, 
detrás del estacionamiento para motovehículos hasta que el 
examinador de comienzo al examen. Las pruebas a realizar son: 

 Recorrido por la pista para evaluar el dominio del vehículo. 
 Marcha atrás en U en el sector C de la pista. 

 
 

5.9. Examen Clase E2: 
Este examen no se realiza en la pista de examen, sino en el lugar 
donde se encuentra la maquinaria vial. El aspirante a la licencia tiene 
que trasladar examinador hasta dicho lugar para realizar el examen y 
luego a la Dirección General de Licencias para volcar el resultado al 
sistema informático: 

 Se toma una prueba de manejo de todas las funciones de la maquinaria 
vial. 
 

5.10. Examen F: 
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La evaluación de la aptitud de manejo del automóvil en función de la 
detección de una imposibilidad o patología dentro de la clase F se 
encuadrará en el desarrollo de una prueba funcional según lo 
determinado por este Manual de Procedimientos en la sección D del 
Cuerpo II. 
Con respecto a la habilidad e idoneidad conductiva general 
corresponderá evaluar, en etapa Examen Práctico, en función de la 
clase solicitada (según corresponda ver los puntos 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 
9, 11 o 12 de III.C.5.) y sus respectivos criterios (ver III.C.4.). 
 

5.11. Examen Clase G1: 
Este examen no se realiza en la pista de examen, sino en el lugar 
donde se encuentre el tractor agrícola. El aspirante a la licencia tiene 
que trasladar al examinador hasta dicho lugar para realizar el 
examen y luego a la Dirección General de Licencias para volcar el 
resultado al sistema informático: 

 Se toma una prueba de manejo de todas las funciones del tractor 
agrícola. 
 

5.12. Examen Clase G2: 
Este examen no se realiza en la pista de examen, sino en el lugar 
donde se encuentra la maquinaria especial agrícola. El aspirante a la 
licencia tiene que trasladar al examinador hasta dicho lugar para 
realizar el examen y luego a la Dirección General de Licencias para 
volcar el resultado al sistema informático: 

 Se toma una prueba de manejo de todas las funciones de la maquinaria 
especial agrícola. 

 
6. Protocolos general de Exámenes prácticos: 
Se requerirá la siguiente documentación: 
a) del contribuyente: 

 DNI. 
 Ficha trámite. 

b) del automóvil (tal como se encuentra prevista en la normativa vigente para 
circular en la vía pública): 

 DNI del conductor acompañante. 
 Licencia de conducir vigente que lo habilite para el tipo de vehículo que 

corresponda. 
 Cédula de identificación del automotor (verde o azul según 

corresponda). 
 Comprobante de seguro obligatorio en vigencia. 

 
Luego de presentada la documentación el examinador indicará a qué pruebas 
de manejo debe someterse. Podrá el examinador acompañar al contribuyente 
en el auto o no, pudiendo además tomar examen a más de una persona a la 
vez. 
 
Una vez finalizado el examen práctico el examinador asentará la aprobación o 
desaprobación del mismo en el sistema, ingresando el tipo y número de 

N° 4797 - 11/1/2016 Separata del Boletín Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 244



 

 115 

documento y el sexo del contribuyente. Luego, constará los datos del vehículo 
en el sistema (Nº de domino, Marca y modelo) 
 
Si el aspirante hubiera aprobado el examen, según lo dispuesto en los puntos 5 
y 6 de esta sección, se asentará en la ficha de trámite el aprobado y fecha del 
día. 
 
Se entregará, de corresponder, el cartel de “principiante” de acuerdo al 
siguiente modelo: 

 
 
Si el aspirante hubiera reprobado el examen, según lo dispuesto en los puntos 
5 y 6 de esta sección, se asentará en la ficha de trámite el desaprobado y fecha 
del día, y se retendrá la ficha de trámite por el tiempo de inhabilitación. Se 
entregará un comprobante de desaprobación donde constarán los datos del 
aspirante, la fecha de reprobación, el día de vencimiento del trámite y la fecha 
en la cual caduca la inhabilitación para volver a rendir. 
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D. Procedimiento especial para subclase A4 
(cuatriciclos) 

 
Los trámites de otorgamiento de las distintas categorías de cuatriciclos tendrán 
el mismo procedimiento que cualquier otro trámite de la Dirección con 
excepción de los cursos y los exámenes (teórico y práctico). 
Estos pasos se realizan según se detalla a continuación. 
 

1. Escuela. 
La Escuela deriva a Escuela de conductores de la Policía Metropolitana 
mediante la entrega de certificado para la realización del curso teórico – 
práctico y posterior examen práctico. 
 

2. Curso Teórico – Práctico. 
Es dictado por la Escuela de Conductores de la Policía Metropolitana en las 
instalaciones previstas a tal fin en el Parque Roca (Av. Roca 3490). Serán 
dictados los segundos y cuartos viernes de cada mes de 08 a 13 hs según 
disposición de la Policía Metropolitana. El curso tendrá un año de validez a 
partir de la fecha de finalización del mismo. 
 

3. Examen Práctico. 
El contribuyente será evaluado por los instructores de la Policía Metropolitana 
el mismo día del curso teórico práctico. 
En caso de desaprobar, tendrá dos oportunidades más para poder rendir, con 
una separación entre cada oportunidad no menor a 5 (cinco) días hábiles. En 
caso de reprobar tres veces deberá esperar a que se finalicen los tres meses 
de validez del trámite para volver a iniciarlo. 
En caso de aprobar, el contribuyente será derivado a la Escuela de Educación 
Vial. El personal de la Policía Metropolitana entregará los certificados de los 
aprobados al Encargado de la Escuela de Educación Vial. 
 

4. Examen Teórico. 
El contribuyente rinde el examen teórico correspondiente a su subclase en la 
Escuela de Educación Vial. 
En caso de desaprobar, tendrá dos oportunidades más para poder rendir, con 
una separación entre cada oportunidad no menor a 5 (cinco) días hábiles. En 
caso de reprobar tres veces deberá esperar a que se finalicen los tres meses 
de validez del trámite para volver a iniciarlo. 
En caso de aprobar, el examen práctico será pasado al sistema mediante clave 
de errores y se archivará el certificado de aprobación (otorgado por la Policía 
Metropolitana) en la Escuela de Educación Vial de esta Dirección. 
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E. Pista de Aprendizaje 
 

1. Disponibilidad de la pista: 
La pista de aprendizaje de la Dirección General de Licencias se encontrará 
disponible para la práctica de lunes a domingos en el horario de 08.00 a 18.00 
hs; feriados inclusive a excepción de los días 1 de enero, 1 de mayo y 25 de 
diciembre. 
Los aprendices podrán ingresar a la pista hasta las 17.00hs. 
1.1. Cierres programados: 
Cualquier otra situación que amerite el cierre total o parcial de la pista, mientras 
sea previsible, será autorizada por la Gerencia Operativa mediante 
memorandum con las notificaciones de práctica al encargado o encargada de 
la Pista y será dado a conocimiento del público en general por los medios 
determinados para tal fin. 
1.2. Cierres por fuerza mayor: 
En caso de fuerza mayor el encargado o encargada de la pista podrá 
determinar el cierre total o parcial de la misma  por el mínimo tiempo 
imprescindible sin necesidad de consulta previa a la superioridad. Presentará 
luego un informe a la Gerencia Operativa de Formación, Capacitación e 
Investigación detallando las razones por las que se realiza el cierre y el tiempo 
que duró el mismo. 
 
2. Requisitos: 
 Requisitos Generales: 
2.1. Será requisito para ser instructor no profesional haber cumplido los 
primeros 6 meses desde el otorgamiento de la licencia en el caso de los 
principiantes y estar habilitado como mínimo en la clase en la que instruye o en 
una que la incluya. 
2.3. La edad mínima para el ingreso de practicantes será 6 meses menos que 
la edad requerida por ley para tramitar la habilitación. 
 
 Requisitos de vehículos: 
2.4. Matafuegos. 
2.5. Luces reglamentarias, neumáticos y demás condiciones del vehículo en 
óptimo estado. 
 
1. Documentación requerida para la utilización del predio: 

1.1. Particulares 
1.1.1. Licencia de conducir vigente del instructor. 
1.1.2. Cedula verde o azul del instructor. 
1.1.3. Comprobante de seguro vigente. 
1.1.4. DNI o cédula de identidad del aspirante. 
1.1.5. Oblea de habilitación de equipo de GNC (si correspondiere). 

 
1.2. Escuelas habilitadas 

1.2.1. Licencia de conducir vigente del instructor. 
1.2.2. Licencia de instructor vigente. 
1.2.3. Plancheta de habilitación de DGLic. 
1.2.4. Comprobante de seguro vigente. 
1.2.5. DNI o cédula de identidad del aspirante. 
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1.2.6. R.T.O vigente. 
1.2.7. Nº interno designado por DGLic pegados en ambos guardabarros 

traseros. 
 
4. Otras regulaciones: 
4.1. Respetar la normativa de tránsito vigente para la circulación en la vía 
pública en la Ciudad Autónoma de Buenos Aires. 
4.2. Podrá realizarse la práctica para la habilitación en las clases A o B. 
4.3. No está permitido el ingreso de más de dos personas en el vehículo 
(conductor y aprendiz)  
4.4. Se encuentra prohibido el ingreso con mascotas. 
4.5. No se permite dentro del predio de la pista actividades de recreación, 
esparcimiento o cualquier otra que no sea la enseñanza de la conducción. 
4.6. Es obligatorio el uso del cinturón de seguridad por parte de aprendiz e 
instructor durante todo el tiempo que utilice el predio. 
4.7. Está prohibido el uso del teléfono celular para el aspirante mientras 
conduce y para el instructor, en todo momento, salvo que el vehículo esté 
detenido en el espacio ubicado al ingreso del circuito y utilice el señalamiento 
vehicular correspondiente. 
4.8. Deberán ser respetadas sin excepción las señales existentes en el predio. 
4.9. Deberá respetarse la finalidad de cada área dentro de la pista según el tipo 
de práctica o maniobras habilitadas en cada una. 
4.10. Cualquier incidente de tránsito que se produzca dentro del predio, en el 
periodo de enseñanza, será responsabilidad exclusiva del instructor. 
 

5. Medidas de seguridad: 
1.1. Por incumplimiento o transgresión de cualquiera de los puntos 

anteriores de esta sección habilita a los agentes a realizar las 
advertencias pertinentes y poder solicitar el inmediato abandono del 
predio. 

1.2. Cuando el incumplimiento o trasgresión fuese cometido por un 
instructor habilitado se dará conocimiento inmediato a la Gerencia 
Operativa de Formación, Capacitación e Investigación. 
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ANEXOS 
 

ANEXO 1: 
MANUAL DEL USUARIO DEL PROBADOR DE VISIÓN 03 
 
 Introducción 
 
Este manual está dirigido a quienes deban operar el probador de Visión 
PV-03. 
 
Este es un dispositivo de muy fácil utilización. Sus controles se 
encuentran en la parte posterior del mismo claramente identificados con 
su función correspondiente. 
 
El probador de Visión es alimentado por una fuente externa de 12 voltios 
totalmente aislada de acuerdo a la Resolución 92/98 asegurando una 
operación libre de riesgos eléctricos. 
 
 Preparación del Equipo 

 
Se detallan algunas recomendaciones a tener en cuenta para la puesta      

en funcionamiento del equipo. 
 Posicionar el aparato en una mesa convencional con 

suficiente espacio para permitir al administrador de la 
evaluación manipular los controles y registrar los diferentes 
resultados obtenidos. 

 Enchufar la fuente de alimentación externa al Probador de 
Visión. 

 Enchufar la fuente de alimentación al toma corriente. 
 Enchufar la fuente de alimentación (si ésta dispusiese de 

interruptor par tal fin). 
 Controlar que las lentes estén limpias. 
 Evitar que una luz fuerte y directa ilumine las lentes durante la 

evaluación. 
 Asegurarse de no dejar encendido ningún test 

innecesariamente, contribuye a que se alargue la vida útil de 
las lámparas. 

 
Importante: al terminar de evaluar apague el dispositivo junto con su fuente de 
alimentación. 

 
 
 Recomendaciones para establecer una correcta relación con el 

evaluado 
 

 Mirar al sujeto durante la evaluación induce a una mejor 
respuesta. 

 Realizar las preguntas clara, lenta y pacientemente. 
 Trasmitir seguridad por medio de la voz y los modales. 
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 Mantener y mostrar una actitud de comprensión e interés. 
 
Nota: Las personas que usen anteojos o lentes de contacto deben utilizarlos 
durante el test, a menos que la consigna indique lo contrario. 
 
 

 Exámenes 
 
 

a) Campo visual horizontal (Campimetría) 
 
Este Probador cuenta con un sistema para la rápida evaluación del campo 
visual horizontal. 
Se recomienda NO utilizar anteojos durante el test. Verifique que los botones 
correspondientes a los diferentes test estén apagados 
 
Para comenzar el examen, presione el botón de 85º de cualquiera de los dos 
lados, manténgalo presionado. Pregunte al evaluado si ve alguna luz. Si no hay 
respuesta en 85º, presione el botón correspondiente a 70º. Si no hay 
respuesta, presione el botón correspondiente a 55º. Este procedimiento indica 
la visión periférica temporal del sujeto. Presione el botón “Nasal” para evaluar 
la visión periférica del sujeto. A veces apretar y soltar el botón 3 ó 4 veces 
rápido puede provocar una reacción más rápida.  
 
Repita el procedimiento para el otro ojo. 
 
Se recomienda testear todos los puntos periféricos de referencia como un 
procedimiento estándar para determinar un posible perjuicio a lo largo del plano 
horizontal. 
 
 

b) Agudeza Visual 
 
 Test bajo condiciones monoculares. 
 
En el área del ojo derecho, las letras están en las columnas al centro 
(RO) y a la derecha (HK). En el área del ojo izquierdo, las letras están en 
las columnas a la izquierda (ZN) y centro (RO). 
 
Cuando se usa visión binocular, en el Probador de Visión las dos áreas 
se fusionarán y deberán ser vistas 3 columnas. 
 
  

20/200 1 ZN RO  1  RO HK  
20/100 2 ......  .......  2  ........ .......  
20/70 3 ...... ......  3  ....... ......  
20/50 4 ...... ......  4  ...... ......  
20/40 5 ....... ......  5  ...... ......  
20/30 6 ....... ......  6  ...... ......  
20/20 7 ...... ......  7  ...... ......  
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 Ojo derecho: 
 

 Verificar que el botón del ojo derecho esté encendido. 
 Verificar que el botón del ojo izquierdo esté apagado. 
 Encienda el botón correspondiente al test Agudeza Visual. 

 
Hacer leer al evaluado las letras en la columna de la derecha (HK) solamente. 
Luego consultarle si ve 1 columna de letras identificada con las letras HK en la 
parte superior, después solicitar la lectura del renglón identificado en el número 
7 de izquierda a derecha. 
 
Si la lectura es satisfactoria, se ha determinado una agudeza visual de 20/20 
para el ojo derecho. 
Si no pudiera leer la línea correspondiente a 20/20, elevar a 20/30, 20/40, y así 
sucesivamente. 
 
Una vez finalizado el test apagar el botón correspondiente al test de Agudeza 
Visual. 
 

Ojo izquierdo: 
 

 Verificar que el botón del ojo izquierdo esté encendido. 
 Verificar que el botón del ojo derecho esté apagado. 
 Encender el botón correspondiente al test Agudeza Visual. 

 
Hacer leer al evaluado las letras en la columna de la izquierda ZN solamente. 
Luego consultarle si ve 1 columna de letras identificada con las letras ZN en la 
parte superior, después solicitar la lectura del renglón identificado en el número 
7 de izquierda a derecha. 
 
Si la lectura es satisfactoria, se ha determinado una agudeza visual de 20/20 
para el ojo izquierdo. 
Si no pudiera leer la línea correspondiente a 20/20, elevar a 20/30, 20/40, y así 
sucesivamente. 
 
Una vez finalizado el test apague el botón correspondiente al test de Agudeza 
Visual. 
 
 

 Test bajo condiciones binoculares. 
 

 -Verificar que los botones de ambos ojos estén encendidos. 
 Encender el botón correspondiente al test Agudeza Visual. 

 
Es recomendable utilizar este test bajo condiciones binoculares para 
determinar el grado de binocularidad. Algunas personas han mejorado sus 
habilidades en visión binocular con tratamientos oftalmológicos apropiados. 
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Hacer leer al evaluado el renglón identificado con el número 7 de izquierda a 
derecha.  
Si la lectura es satisfactoria, se ha determinado una agudeza visual de 20/20 (o 
10 décimas) tanto para el ojo izquierdo, como para el derecho, así como en 
visión binocular. 
 
Si no pudiera leer la línea  correspondiente a 20/20, elevar a 20/30, 20/40, y así 
sucesivamente.  
Es usual que un individuo tenga un grado de visión en un ojo diferente que en 
el otro.  
Una vez finalizado el test apague el botón correspondiente al test de Agudeza 
Visual. 
 
 
Importante: Con visión binocular, algunos individuos pueden presentar 
dificultades en la lectura de las letras, caracterizadas por algunos de los 
siguientes efectos: 
 

1. Ambas columnas aparecen borrosas. 
2. Total supresión de la columna central en ambos ojos indicando que no 

aparece símbolo alguno. 
3.  Desaparición intermitente de símbolos. 
4. Imposibilidad de fusionar ambas áreas de la diapositiva en 3 columnas 

de letras.  
 

 
 

c) Discriminación de Colores. 
 
Este test consiste en la presentación de 6 diapositivas Pseudo-Isocromáticas 
de Ishihara. 
Este test detecta la presencia de la deficiencia del color, pero no las clasifica.  
Un total de 9 dígitos pueden ser vistos por un individuo que ve los colores 
normalmente en los 6 círculos.  
 

 Verificar los botones correspondientes a Ojo Izquierdo y  a Ojo Derecho 
estén encendidos. 

 Encender el botón correspondiente al test de Discriminación de Color. 
 
Personas con baja agudeza visual (20/50 o menos) en ambos ojos pueden 
presentar fallas en este test. En algunos casos, la causa puede ser que la baja 
agudeza sea menor que la percepción del color. Si el individuo posee dificultad 
binocular y experimenta doble signos, el test puede aplicado a un solo ojo a la 
vez. 
Al evaluado deberá consultársele respecto de qué números ve en los círculos 
A, B, C, D, E y F.  
 
 

 Resultado de la Evaluación 
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Normal: si la lectura de los 6 círculos (8 números) es correcta.  
Deficiencia Media: si la lectura es como mínimo 6 números.  
Falla: si la lectura correcta es de 5 a 0 números.  
 
Una vez finalizado el test  apague el botón correspondiente al test de 
Discriminación de Colores. 
 

d) Visión de Profundidad. 
 
Este test permite examinar la visión  estereoscópica o tridimensional formada 
por las imágenes percibidas por cada ojo de un mismo objeto. Este es un test 
binocular, no es apropiado para un individuo con visión en un solo ojo. 
 

 Verificar que los botones correspondientes a Ojo Izquierdo y Derecho 
estén encendidos. 

 Encender el botón correspondiente al test de Visión de Profundidad.   
 
Consultarle al evaluado si ve una serie de señales de tránsito identificadas de 
la A a la L y consultarle si alguna de ellas se encuentra en una posición mas 
cercana respecto de otras.  
 
 

 Resultado de la Evaluación 
 
Aprobado: si la respuesta es “H”. 
Desaprobado: si la respuesta es otra. 
 
Una vez finalizado el test apague el botón correspondiente al test de Visión de 
Profundidad.   
 
 

e) Visión Nocturna.  
 
Este test permite evaluar las condiciones del sujeto en visión nocturna o 
mesópica. 
Es de características similares al de Agudeza Visual y el mecanismo para la 
evaluación es el mismo. 
Es esperable que en condiciones de baja iluminación la agudeza visual  no sea 
inferior al 20% de la Agudeza Visual con luz diurna. 
 
 
Cuando se usa visión binocular, en el Probador de Visión las dos áreas se 
fusionarán y deberán ser vistas 3 columnas. Esta es la imagen que se vería 
fuera del instrumento. En el área del ojo derecho, las letras están en las 
columnas al centro (65…) y a la derecha (28…). 
En el área del ojo izquierda, las letras están en las columnas a la izquierda 
(39…) y centro (65…). 
 
 
20/200 1 39 65  1  65 28  
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20/100 2 ......  .......  2  ........ .......  
20/70 3 ...... ......  3  ....... ......  
20/50 4 ...... ......  4  ...... ......  
20/40 5 ....... ......  5  ...... ......  
20/30 6 ....... ......  6  ...... ......  
20/20 7 ...... ......  7  ...... ......  
 
 
Una vez finalizado el test apague el botón correspondiente al test de Visión 
Nocturna.   
 

f) Encandilamiento. 
 
Este test permite detectar fallas en la visión de un individuo ante la exposición 
repentina de una luz intensa.  
Las figuras que el evaluado debe ver son: un cuadrado rojo, un círculo azul y 
una estrella (o rombo) amarilla. 
 

 Verificar que los botones correspondientes a Ojo Izquierdo y a Ojo 
Derecho estén encendidos. 

 Mantener presionado el botón correspondiente al test de 
Encandilamiento durante 10 segundos (es un botón de tipo pulsador, sin 
retención, por lo que será necesario mantenerlo apretado). 

 
Luego deberá consultarle al sujeto si ve las tres figuras de diferentes colores y 
preguntarle: cuáles son esas figuras y de que color es su contorno. 
 

 Resultado de la Evaluación 
 
 
Aprobado: si el sujeto ve las figuras, colores o símbolos correctos, el test está 
aprobado. 
Desaprobado: cuando al sujeto se le  dificulta ver las figuras o ve colores o 
símbolos  incorrectos, el test está desaprobado 
 
NOTA: el pulsador correspondiente al test debe ser presionado solamente  
durante 10 segundos. 
  

g) Recuperación al Encandilamiento/ Discriminación de Colores 
Primarios. 
 
Este test permite detectar si existen fallas en el tiempo de recuperación de la 
visión de un individuo expuesto a una fuente luminosa intensa 
(encandilamiento). Este test puede ser utilizado también para el reconocimiento 
de colores primarios como método alternativo a las láminas de Ishihara.    
 

 Verificar que los botones correspondientes a Ojo Izquierdo y a Ojo 
Derecho estén encendidos. 
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 Encender el botón correspondiente al test Recuperación al 
Encandilamiento inmediatamente después de haber terminado el test de 
encandilamiento. 

 
Luego deberá consultarle al sujeto si ve una grillacon diferentes círculos de 
colores y de qué color es el circulo identificado con el número “x” en la fila de 
letra “y”” (donde “x” varía entre 1 y 4 e “Y” varía entre A y D). 
 
 
NOTA: las personas que poseen una recuperación normal al encandilamiento 
deberá reconocer el círculo y su color antes de 5 segundos.  
Los colores de los círculos son Verde, Rojo, Amarillo.  
 
 
 
Como alternativa a este test, para evaluar la recuperación al encandilamiento 
puede utilizarse, si el evaluador lo considera conveniente, el test de Agudeza 
Visual, considerando el tiempo que demora en recuperar el nivel de agudeza 
visual medido con anterioridad al encandilamiento.  
 
Una vez finalizado el test apague el botón correspondiente al test de Visión de 
Recuperación de Encandilamiento.  
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Anexo 2: 
Audiómetro de Barrido PAB-03 
 
 

INTRODUCCION 
 
 ¡Gracias por la adquisición del audiómetro de barrido PAB-031!. 
Usted posee ahora un instrumento de gran calidad. Cuenta ahora también, con 
un respaldo técnico que le asegurara el servicio y la calibración de su 
instrumento. 
 
 Se alimenta desde la red domiciliaria de 220V, recomendándose la 
utilización de la toma de tierra prevista en el enchufe de tres espigas con el que 
cuenta este equipo. 
 
 El manejo es muy simple, permitiendo determinar con rapidez si el 
paciente posee alguna patología auditiva. El nivel de estimulación puede variar 
desde – 10dB HL a 100dB HL con tonos puros en cualquiera de las cinco 
frecuencias disponibles (500Hz, 1000Hz, 2000Hz, 3000Hz y 4000Hz). Estos 
tonos se presentan al paciente presionando cualquiera de los botones del panel 
frontal. También posee un botón para seleccionar el oído a estudiar. 
 
 Es fácilmente transportable y su pequeño tamaño y reducido peso lo 
hacen totalmente portátil. 
 
 
 
 

1. Operación 
 
 

 Descripción del Equipo  
 

 Panel Frontal  
 
 

En la figura 2.1 se muestra un esquema de los controles e 
indicadores del panel frontal. 

 
A continuación se detallan las funciones de ellos. 
 

1. Encendido: permite el encendido del equipo. 
 

2. Selector de nivel: regula la intensidad de la señal de prueba, y esta 
calibrado en dB(HL) Esta graduado en pasos de 5 dB. 

 
3. Selector de frecuencia y presentación de estimulo: presenta la 

estimulación tonal en la frecuencia indicada. El indicador luminoso se 
enciende en sincronismo con la presentación. 
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4. Selector de oído: selecciona el oído a estudiar. Una luz indica el oído 

que esta siendo estimulado. 
 
 

Los niveles máximos posibles, según la frecuencia se muestran en la 
tabla 2.1 
 
Frecuencia en Hz 500 1000 2000 3000 4000 

Nivel Máximo (dB) 100 100 100 100 100 

Tabla 2.1: niveles máximos de estimulación según frecuencia. 
 
 

 Panel posterior 
 
 
En la figura 2-2 se esquematiza el panel posterior (trasero) del PAB-03, el cual 
consta de las siguientes conexiones y elementos. 
 

5 Salida a auricular izquierdo (Azul) Conector identificado con el color 
azul, para enchufar el auricular izquierdo. 

 
6 Salida a auricular derecho (Rojo) Conector identificado con el color 

rojo, para enchufar el auricular derecho. 
 

7 Salida para campo libre: conector estéreo identificado con el color 
verde, para enchufar un accesorio de campo libre (amplificador y 
parlante) Eventualmente pueden enchufarse auriculares que tengan 
enchufe estéreo. 

 
8 Cable de alimentación: Conecta el equipo a la red de suministro 

eléctrico (220V – 50Hz). 
 

9 Fusible: fusible de protección del equipo. 
 

 
2. MANTENIMIENTO 
 
 
 El buen mantenimiento del equipo es de fundamental importancia 
si es que se quieren obtener resultados audiométricos confiables. Es por 
eso que es muy recomendable que una vez por año, el equipo sea remitido 
a un laboratorio autorizado, para verificar su correcto funcionamiento. 
 
 Debe cuidarse que el equipo no se golpee, puesto que esto 
puede hacer variar su calibración, sobre todo el transductor, el cual puede 
ver modificado su rendimiento. 
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 Cuide que no se retuerzan los cables. Como sugerencia, enrolle 
los cables en su mano a partir del extremo fijo de el, y no a partir del 
extremo libre. 
 
 Si se desea limpiar el frente del equipo, no se deberán utilizar 
solventes tales como thinner, acetona, o similares. Utilícese simplemente un 
paño limpio, humedecido con agua tibia y jabón o detergente. 
 
 Si tiene dudas sobre el estado de la calibración, no intente retocar 
los controles internos del equipo. Esta operación es muy delicada y solo 
debe realizarse con instrumental adecuado y por personal capacitado 
especialmente para ello. 
 
 
Cuando envía su PAB-03 a controlar a un centro autorizado NO OLVIDE 
INCLUIR LOS AURICULARES. 
 
 

 
 
      4.  ESPECIFICACIONES 
 
     Audiometría de tono puro 
 

Rangos de frecuencia y niveles de salida 
 
 
 
 Frecuencia en 

Hz 500 1000 2000 3000 4000 

Tono Puro Max. dB(HL) 100 100 100 100 100 
Min. DB(HL) -10 -10 -10 -10 -10 

 

Exactitud en frecuencia  + - 3%                             

Selección de frecuencia Manual 

Selección de niveles de salida Manual, en pasos de 5dB 
 
 

Dimensiones y Peso 
 
Medidas aproximadas: 23 cm de ancho x 19 cm de  profundidad x 8,5 cm de 
peso aproximado: 2,5 kg 
 
 
     Alimentación 
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Tensión y frecuencia 220V, 50Hz, con toma de tierra (red domiciliaria).  
Potencia nominal: 12VA 
 
NOTA: debido al constante desarrollo y perfeccionamiento de los equipos SR 
Screening se reserva el derecho de modificar estas especificaciones sin previo 
aviso. La foto de tapa puede diferir del equipo suministrado. 
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AREA MÉDICA 
Sistema motor  
La incidencia en la capacidad de conducción es variable según el grado y tipo de 

alteración, que pueden ocasionar un déficit en la ejecución de respuestas motoras o bien 

un aumento en el tiempo de reacción (tiempo transcurrido entre la percepción del riesgo 

y la ejecución de maniobras preventiva/evasiva). 

Las principales alteraciones derivan de:  
 La imposibilidad de realizar movimientos. 

 La imposibilidad de mantener el control del vehículo. 

 El aumento del tiempo de reacción. 

 Alteraciones  de la coordinación. 

Las deficiencias totales o parciales graves de miembros superiores son más limitantes en 

la conducción que la de miembros inferiores.   Resultan mas discapacitantes cuanto más 

próximo sea el segmento afectado, decreciendo de hombro a mano y de cadera a pie.  

Dado los controles del vehículo, en nuestro país son más limitantes las afecciones del  

hemicuerpo derecho. 

Los déficits funcionales de la columna cervical y dorsal limitan el campo de movilidad 

y rotación cefálica, con repercusión en el campo móvil de la mirada, por lo cual afectan 

directamente la maniobrabilidad segura.  Los déficits lumbares comprometen el 

mantenimiento de la postura correcta en la posición de manejo. 

Las tallas extremas, inferiores a 1.5 o superiores a 2 mts. pueden  requerir adaptaciones 

Factores condicionantes de la limitación  
 Compensaciones (modificaciones de movimientos que suplen al déficit) 

 Utilización y tolerancia de prótesis, órtesis. 

 Reeducación funcional, rehabilitación, habituación al déficit. 

 Edad. 

 Recursos socio culturales. 

 Tipo de vehículo. 

EFECTOS DEL TRATAMIENTO EN LA CONDUCCIÓN  

Los analgésicos (en especial los derivados de los opioides), antiinflamatorios, relajantes 

musculares, etc. tienen advertencia de riesgo al conducir por la posibilidad de producir 

somnolencia y prolongar el tiempo de reacción.   Se debe contraindicar la conducción 

en caso de uso de los mismos; y se requerirá certificado de medico tratante para la 

habilitación para la conducción de vehículos. 

 

 

Marco conceptual Dto. 465/2013 
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 “3.2.2 Clase F: Vehículos correspondientes a las diversas Clases, según el caso: para 
titulares de habilitación que por su condición física requirieran adaptaciones técnicas y/o  

equipamiento especial necesarios para el control del vehículo. La licencia 

consignará dicha adaptación. Los aspirantes para las habilitaciones a las que hace 

referencia el párrafo anterior, serán sometidos a una prueba funcional, según lo 

establecido por el artículo 3.2.17, a realizarse con el vehículo que posea las 

adaptaciones y/o equipamiento especial necesario y compatible con la discapacidad 

del administrado.” 
“3.2.17. Requisitos para personas con discapacidades. Todo aspirante a obtener la licencia 
de conducir que se encuentre afectado por alguna discapacidad, si el criterio médico lo 
exige, deberá someterse a prueba funcional. La prueba funcional consistirá en una 
evaluación en  

el marco de los exámenes psicofísicos sobre el grado de control del vehículo que 

tenga el aspirante, con el fin de determinar: a) la viabilidad de extender la 

habilitación como conductor y, b) si para ello la habilitación debe ser encuadrada 

dentro de la clase F establecida por el artículo 3.2.2.” 

Evaluación  

En caso de alteración que impida la correcta posición y manejo de los comandos del 

vehículo requerirá adaptación determinada por prueba funcional y se le otorgara la 

CLASE F 

En caso presencia de elementos de fijación/ inmovilización transitorios (yeso, 

férula, etc.) no se podrá conducir hasta el retiro de los mismos. 

 

  

 

Aparato 

locomotor 

No deben 

presentar 

alteraciones que 

impidan la 

posición mínima 

de seguridad y 

control de los 

comandos del 

vehículo  

En caso de 

alteración que 

impida la 

correcta posición 

y manejo de los 

comandos del 

vehículo 

requerirá 

adaptación 

determinada por 

prueba funcional 

y se le otorgara 

la CLASE F 

No debe existir ninguna 

alteración que impida la 

correcta posición y 

control de los comandos 

del vehículo  

 

Columna 

vertebral 

No deben existir 

limitaciones en la 

rotación de la 

cabeza y/o 

desviaciones del 

eje de la 

columna que 

condicionen la 

dinámica 

vertebral  

Evaluar mediante 

prueba funcional 

y/o examen la 

funcionalidad de 

la columna 

vertebral  

No deben existir 

limitaciones en la 

rotación de la cabeza y/o 

desviaciones del eje de 

la columna que 

condicionen la dinámica 

vertebral 
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APARATO CARDIOVASCULAR:  
2. HIPERTENSION ARTERIAL: 

“La hipertensión arterial, no supone en un principio una limitación para el conductor, 

aunque siempre hay que valorar la repercusión visceral que suponga un riesgo vital, y, 

en especial  hay que valorar la presencia de retinopatía . En general, los pacientes 

tratados no deben ser excluidos de la habilitación ya que esta patología no interfiere con 

la capacidad de conducción vehicular; salvo que exista descompensación manifiesta
19

” 

 Se procederá a la clasificación según  daño de órgano
20

 : 
HTA GRADO I:  no existen signos significativos de repercusión visceral. 

 

 

HTA GRADO II:   

Signos de hipertrofia ventricular izquierda. (Ecocardiográficas) 

Retinopatías (evaluadas por gabinete de visión) 

Placas ateroescleróticas 

Proteinuria  

HTA GRADO III:  
Insuficiencia ventricular izquierda 

Coronariopatías 

Encefalopatía hipertensiva 

ACV hemorrágico o trombótico 

Insuficiencia renal 

Aneurisma disecante 

Oclusión arterial sistémica 

 

Marco conceptual Dto. 465/2013 

 
 

Evaluación 

 

Generalmente el tratamiento de elección en la hipertensión leve, es dietario, en la moderada se 

utilizan monodrogas y en la grave o refractaria suelen asociarse fármacos, es por ello que ante la 

presencia de una persona que utilice más de dos drogas sinérgicas antihipertensivas, deberán 

evaluarse los factores de riesgo coronario ( edad, sexo, tabaquismo, dislipemia, diabetes, etc. ) y 

solicitarse los estudios correspondientes. 

 

Estudios a Solicitar en pacientes con más de dos drogas antihipertensivas o que presentes 

factores de riesgo coronario mayores: 

6- Laboratorio con orina de 24 horas 

7- ECG con informe 

8- Ecocardiograma  

9- Ecodoppler de vasos de cuello 

10- Informe de cardiólogo donde conste adherencia al tratamiento y la no existencia de 

complicaciones durante el último año 

En base a lo anteriormente solicitado se procederá a categorizar la hipertensión y a 

expedir el apto físico según corresponda: 

GRADO I y II: por tiempo de ley 

GRADO III: por tiempo no superior a 3 años 

                                                 
19

 Guía de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid. 
20

 Guía para el manejo de la hipertensión arterial de la European Society of Hipertension. 
  Branwald 2005  

 

HTA 

Evaluar  daño de órgano blanco, tener en cuenta efectos 

colaterales del tratamiento (reciente inicio y/o cambio de dosis)   
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3. ARRITMIAS  

“Las arritmias comprenden un amplio abanico de situaciones que aunque en sí 

mismas no incapacitan para la conducción de vehículos, en ocasiones pueden 

incrementar el riesgo relacionado con la pérdida de conciencia. No obstante, en 

España, uno de cada 3 síncopes que se producen durante la conducción son de origen 

cardiológico. El riesgo de la presentación de síncope de origen cardíaco se 

relacionará con la existencia de cardiopatía de riesgo y con la probabilidad de 

recurrencia. En las arritmias ventriculares una vez instaurado el tratamiento se 

necesitará un período de observación para confirmar la ausencia de recurrencias. 

Los eventos QT largos de origen congénito se han de someter a los mismos criterios 

que las  arritmias ventriculares, no así los adquiridos. 

Las arritmias supraventriculares en general no van a originar problemas para la 

conducción si presentan escasa sintomatología. De lo contrario será necesario 

evaluar dicha sintomatología tras la instauración de un tratamiento oportuno. 

 

 

Evaluación 

Solicitar informe confeccionado por su cardiólogo donde conste,: 
 Diagnostico  

 Tratamiento instituido (farmacológico /  marcapaso / CDI ) 

 En caso de portar marcapaso informe de prueba de funcionamiento. 

 No recurrencia del cuadro clinico 

 

Arritmias 

No debe existir Síndrome sincopal en 

los últimos seis (6) meses, si el 

tratamiento incluye la necesidad de 

portar marcapasos deben transcurrir 

al menos tres (3) meses desde su 

colocación. 

Debe presentar un informe favorable 

del especialista (cardiólogo) que 

avale el tratamiento y la NO 

recurrencia del cuadro clínico. 

Lo obtendrá por un periodo no 

mayor a tres años a consideración 

del profesional médico evaluador. 

En caso de portar un CDI (Cardio 

Desfibrilador Implantado) no estará 

apto para la conducción de 

vehículos. 

No debe existir Síndrome 

sincopal en los últimos doce 

(12) meses, si el 

tratamiento incluye la 

necesidad de portar 

marcapasos deben 

transcurrir al menos seis (6) 

meses desde su colocación. 

Debe presentar un informe 

favorable del especialista 

(cardiólogo) que avale el 

tratamiento y la NO 

recurrencia del cuadro 

clínico. 

Lo obtendrá por un periodo 

no mayor a un año a 

consideración del 

profesional médico 

evaluador. 

En caso de portar un CDI 

(Cardio Desfibrilador 

Implantado) no estará apto 

para la conducción de 

vehículos. 
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En las bradicardias que requieren colocación de marcapasos habrá que corroborar el 

funcionamiento del mismo previo a la extensión de la licencia.”
21

 

 

En caso de portar un CDI (Cardio Desfibrilador Implantado) no estará apto para 

la conducción de vehículos. 

 3. VALVULOPATÍAS: 

 “las valvulopatías sólo afectan la capacidad de conducción en situaciones graves, en 

las que la situación funcional del sujeto está muy deteriorada. Los signos y síntomas 

que pueden aparecer están relacionados con la aparición de insuficiencia cardíaca y  

con el riesgo de  arritmias además de con las enfermedades asociadas que pudiera 

haber. La fibrilación auricular asociada a la estenosis mitral, con el consiguiente 

riesgo de síncope y la necesidad de anticoagulación, o la disfunción ventricular de la 

insuficiencia mitral podrán afectar la capacidad de conducción. Así mismo, el riesgo 

de muerte súbita y angina en la estenosis aórtica con indicación quirúrgica 

desaconsejan la capacidad de conducción antes de que estos  pacientes hayan sido 

intervenidos. 

En los portadores de prótesis valvulares, el riesgo de embolia se minimiza con un 

adecuado tratamiento farmacológico, y, salvo que existan problemas arrítmicos o 

insuficiencias ventriculares, la conducción recupera unos niveles de seguridad 

similares a los de la población sana tras un período de evolución satisfactoria”
22
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21

 Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 
22

 Guía de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid. 

 

Valvulopatías  

Deben transcurrir al menos tres 

(3) meses de la corrección 

quirúrgica. 

Deben presentar informe 

favorable del especialista que 

certifique el adecuado tratamiento 

y terapia anticoagulante. 

Podrá obtener la licencia por un 

máximo de tres (3) años. 

En caso de estenosis aórtica o 

insuficiencia aórtica sin corrección 

quirúrgica se encontrará NO APTO 

Deben transcurrir al 

menos seis (6) meses de 

la corrección quirúrgica. 

Deben presentar informe 

favorable del especialista 

que certifique el adecuado 

tratamiento y terapia 

anticoagulante. 

Podrá obtener la licencia 

por un máximo de un (1) 

año. 

En caso de estenosis 

aórtica o insuficiencia 
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En caso de estenosis aórtica o insuficiencia aórtica  con indicación pero sin 

corrección quirúrgica se encontrará NO APTO en todas las categorías 

 

                                                            

Evaluación 

Estudios a solicitar en pacientes con valvulopatías: 
 Informe de médico cardiólogo donde conste diagnóstico, tiempo de evolución y tratamientos 

instituidos, así como presencia de manifestaciones agregadas como angor, sincope o 

insuficiencia cardíaca descompensada en los últimos 6 meses  

 Ecocardiograma doppler color 

 ECG con informe 

Valoración de gravedad de Estenosis Aortica según Ecocardiograma:
23

 
 Esclerosis Valvular: calcificación y engrosamiento con adecuada motilidad valvar 

               V. max: <= 205 m/s 

 

 Leve: área de 1.5 cm2   

Gte ½  : < 25 mmhg. 

v.max: 2.6 a 3 m/s 

 

 Moderada : área de 1 -1.5 cm2 

 Gte ½: 25-40 mmhg. 

V. Max: 3-4 m/s 
 Grave: área < 1 cm2 

Gte ½: > 40 mmhg 

V.max:  4 m/s 

             

Los síntomas a tener  en cuenta son             Insuficiencia  Cardíaca        

                                                                            Síncope 

                                                                            Ángor 

              

 

 
                                                                    

6. CARDIOPATÍA ISQUÉMICA ( IAM ): 

“La cardiopatía isquémica supone un reto frecuente a la hora de evaluar la capacidad del 

conductor. Se debe valorar, además del evento isquémico la existencia de disfunción 

ventricular y si existe posibilidad de isquemia recurrente.”
24
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 Branwald 2005 Estadificación de Estenosis Aortica por ecocardiograma doppler 
24

 Guia de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 

aórtica sin corrección 

quirúrgica se encontrará 

NO APTO 
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Evaluación 

Solicitar informe confeccionado por su cardiólogo donde conste,: 
 Tipo y topografía de evento 

 Tiempo de evolución desde el mismo 

 Tratamiento instituido ( fibrinolítico, Stent, CRM) 

 Tratamiento actual 

 Informe de estudios realizados, siendo imprescindible, ultimo ecocardiograma con FEY 

 
7. INSUFICIENCIA CARDIACA: 

 “en el caso de la insuficiencia cardíaca, la arritmia maligna, sincope y muerte súbita 

van a ser los problemas con trascendencia en la conducción. La intensidad de la disnea 

se asocia al deterioro de la función ventricular, que va a ser también un marcador de 

riesgo arrítmico. El bajo gasto ocasiona, a menudo una disminución en la atención. 

Cuando existe miocardiopatía hipertrófica se recomienda valorar el riesgo de arritmia 

maligna mediante la historia familiar de muerte súbita, taquicardia ventriculares en el 

holter o descenso de tensión en ergometría.”
25

  

Marco Conceptual Dto. 465/2013 

 

Evaluación  

Solicitar informe de cardiólogo donde conste: 
 Diagnostico 

 tiempo de evolución 

 tratamientos instituidos. 

 Ecocardiograma con FEY( CF II en adelante ) 

 Requerimientos de internación en los últimos 6 meses.  

 

 

 

                                                 
25

 Guía de consejo sanitario en seguridad vial laboral, Madrid 

 

Cardiopatía 

Isquémica 

I.A.M. (Infarto 

Agudo de 

Miocardio) 

No debe existir antecedente de 

I.A.M. en los últimos tres (3) 

meses. 

Debe presentar informe favorable 

de especialista  

Podrá obtener la licencia por un 

máximo de tres (3) años  

No debe existir 

antecedente de I.A.M. en 

los últimos tres (3) meses. 

No se admiten más de un 

(1) evento isquémico. 

Debe presentar informe 

favorable de especialista. 

Podrá obtener la licencia 

por un máximo de un (1) 

año. 

 

Insuficiencia 

cardíaca  

No deben existir signos de 

descompensación encuadrados en  

Clase Funcional III o IV. 

Debe presentar informe favorable 

de especialista con 

Ecocardiograma   

Podrá obtener la licencia por un 

máximo de tres (3) años 

No deben existir signos de 

descompensación 

encuadrados en  Clase 

Funcional III o IV. 

Debe presentar informe 

favorable de especialista 

con Ecocardiograma  con 

FEY > 45% 

Podrá obtener la licencia 

por un máximo de un (1) 

año 
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CLASIFICACION DE CLASE FUNCIONAL DE INSUFICIENCIA 

CARDIACA:
26

 

C. F. I: actividad ordinaria sin síntomas. No hay limitación para la actividad física- 

C.F.II: Tolera la actividad ordinaria con ligera limitación de la actividad física. Aparece 

disnea con esfuerzos intensos. 

C.F.III : Actividad física inferior a la ordinaria. Limitación notable por la disnea. 

C.F.IV: Disnea al menor esfuerzo y en reposo. Incapaz de tolerar cualquier actividad 

física 

  

                                                 
26

 New york Heart Asociation 

N° 4797 - 11/1/2016 Separata del Boletín Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 267



 

 139 

PATOLOGÍA VASCULAR: 
4. ANEURISMAS DE GRANDES VASOS: 

“En general los portadores de aneurismas de grandes vasos o disección aórtica no 

podrán conducir hasta que sean intervenidos, debido al gran riesgo de ruptura o 

sintomatología subyacente”
27

 

Marco Conceptual Dto. 465/2013 
 

Aneurismas de 

grandes vasos 

Debe transcurrir al menos 6 meses 

desde la corrección quirúrgica, con 

informe favorable de especialista. 

En caso de no requerir corrección 

quirúrgica (bajo riesgo de ruptura) 

con informe favorable de 

especialista vascular o cardiólogo 

podrá obtener o renovar la licencia 

por un periodo no mayor a 12 

meses. 

 

Debe transcurrir al 

menos doce (12) meses 

desde la corrección 

quirúrgica, con informe 

favorable de 

especialista. 

 

 

Evaluación 

Solicitar informe de médico tratante donde conste: 
 Diagnostico  

 Tratamiento 

 
5. INSUFICIENCIA VENOSA PERIFERICA: 

Marco Conceptual Dto. 465/2013 

 

 

Enfermedades 

Venosas 

 

No debe existir Trombosis Venosa 

Profunda ni varices voluminosas 

en miembros inferiores 

 

No debe existir 

Trombosis Venosa 

Profunda, varices 

voluminosas en 

miembros inferiores ni 

tromboflebitis en 

actividad 

 

Evaluación 

Solicitar informe de médico tratante donde conste: 
 Diagnóstico  

 Tratamiento  

En aquellos casos en que exista dilatación considerable de territorio venoso en 

miembros inferiores deberá descartarse Trombosis Venosa Profunda supra poplítea, 

en cuyo caso se encontrará al evaluado como NO APTO hasta su recanalización o 

colocación de filtro. 

 
6. ARTERIOPATIAS PERIFERICAS: 

“como norma general, y salvo que haya asociado cardiopatía isquémica,la interferencia 

en la conducción no es habitual, por no requerirse esfuerzos que orignen claudicación”
28

 

Marco Conceptual Dto. 465/2013 
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Artropatías  

Periféricas 

No deben existir trastornos obstructivos graves que 

produzcan trastornos clínicos importantes  

 

Evaluación 

Solicitar informe de médico tratante donde conste: 
 Diagnostico  

 Tratamiento  
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PATOLOGÍA NEUROLÓGICA 
5. ACCIDENTE CEREBRO VASCULAR: 

Para valorar el riesgo vial secundario a un ACV se deberá tener en cuenta las aéreas 

afectadas y su participación en el proceso de conducción. 
 Áreas afectadas: 

Perceptivas: darán lugar a alteraciones visuales, auditivas y sensitivas. 

Atencionales: disminuirá la capacidad de atención y concentración. 

Cognitivas: alterarán el procesamiento de la información. 

Motoras: originarán respuestas motoras imprecisas o insuficientes. 
 Riesgo de repetir un nuevo episodio: varia del 4 al 14 % según etiología. 

 Etiología causante: edad , comorbilidades asociadas.  

 Efectos secundarios de los fármacos utilizados en el tratamiento o la recuperación 

(antiespasmódicos, antiinflamatorios, sedantes, antidepresivos, etc.) 

Marco Conceptual Dto. 465/2013 

 

Evaluación 
 Debe presentar informe de médico especialista  que indique: 

                         Diagnostico. 

                         Tratamiento actual  

                         Déficit  neurológico o secuela que presenta 

                         Recurrencia de eventos 
 En aquellos casos que se presenten secuelas motoras  deberán ser evaluados  su  mediante prueba 

funcional. 

 

 En aquellos casos que lo requiera deberá solicitarse un estudio neuropsicológico 

 

Con informe favorable se le otorgara la licencia por un período no mayor a 1 año.  En 

caso de padecer secuelas motoras se repetirá la prueba funcional al momento de la 

renovación. 

 

Accidente Cerebro 

Vascular  (ACV) 

No debe existir ACV o AIT en los últimos 

seis (6) meses. 

Debe presentar informe de médico 

especialista  que indique que tipo de déficit  

neurológico presenta. 

Podrá ser evaluado su capacidad mediante 

prueba funcional y/o ex. neuropsicológico. 

Con informe favorable se le otorgara la 

licencia por un período no mayor a 1 año 

No debe existir ACV o 

AIT en los últimos seis 

(6) meses. No deben 

existir síntomas como 

mareos, alt.  del 

equilibrio o déficit 

motor . 

Debe presentar 

informe de médico 

especialista  que 

indique que tipo de  

déficit  neurológico 

presenta.   

 Podrá ser evaluado su 

capacidad mediante 

prueba funcional y/o 

ex. neuropsicológico. 

Con informe favorable 

se le otorgara la 

licencia por un período 

no mayor a 1 año 
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6. EPILEPSIA: 

“ El riesgo vial de los conductores con epilepsia viene determinado por la posible crisis 

con pérdida de conciencia al volante y los riesgos asociados, como deterioro cognitivo, 

crisis psicóticas o trastornos de la conducta y de la capacidad intelectual. 

En los pacientes tratados es imprescindible considerar los efectos sedantes de los 

fármacos antiepilépticos. 

Son factores de riesgo vial para los conductores con epilepsia y crisis convulsivas: 
 Número de crisis, 

 Tiempo transcurrido desde la última 

 Probabilidad de recurrencia ( se reduce a medida que aumenta el período intercrisis) 

 Edad de inicio de las crisis 

 Inicio o retirada de medicación 

 Consumo de drogas 

 Comorbilidad  

 Tipo de crisis :  se asocian con mayor riesgo de accidente... 

o Crisis complejas sin aura 

o Crisis tónico clónicas generalizadas  

Síntomas de la epilepsia que interfieren en la conducción: 
 Propios de la crisis:  

o Alteraciones motoras y de conciencia 

 Problemas neurológicos asociados: (presentes en el 60% de los pacientes con epilepsia):  

o Déficits intelectuales, motores o sensoriales 

o Alteraciones neuroconductuales 

o Trastornos cognitivos transitorios. 

 Repercusiones psicomotoras ( en grado variable)  

o Respuesta psicomotora imprecisa 

o Alteraciones en el tiempo de reacción 

o Distracciones 

Efectos del tratamiento farmacológico de la epilepsia en la conducción:  

 Los fármacos antiepilépticos pueden provocar ( en grado variabel ) Nistagmus, 

alteraciones de la visión, ataxia, discinesia, temblor, sedación , estado confusional, 

mareos, fatiga, pérdida de la memoria y de la concentración. 

Algunos fármacos pueden provocar reacciones psicóticas ( lamotrigina, vigabatrina). 

Estas alteraciones pueden incrementar el deterioro en determinadas ocasiones: 
 Desajustes prescriptos en la dosis para cada paciente 

 Incumplimiento del tratamiento, voluntario u olvido de una o más dosis 

 Cambios en la medicación 

 Consumo de bebidas alcohólicas
29

 

 

Marco Conceptual Dto. 465/2013 
 

Epilepsia  

No debe presentar epilepsia refractaria 

o ser un paciente con baja adherencia 

al tratamiento. 

Debe presentar un período libre de 

crisis igual o mayor a un (1) año. 

Debe presentar informe favorable del 

neurólogo que certifique tratamiento de 

más de seis (6) meses con igual 

medicación a igual dosis, y que no se 

encuentra en plan de cambio del 

esquema terapéutico o en plan de alta . 

No debe presentar 

epilepsia refractaria 

o ser un paciente 

con baja adherencia 

al tratamiento. 

Debe presentar un 

período libre de 

crisis igual o mayor 

a tres (3) años. 

Debe presentar 

informe favorable 
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Se le otorgará por períodos de 6 meses 

hasta que haya cumplido tres (3) años 

o más libre de crisis, luego de lo cual 

podrá obtenerla por  un (1) año. 

del neurólogo que 

certifique 

tratamiento de más 

de seis (6) meses 

con igual 

medicación a igual 

dosis, y que no se 

encuentra en plan 

de cambio del 

esquema 

terapéutico o en 

plan de alta. 

Se le otorgará por 

períodos de 6 meses 

hasta que haya 

cumplido cinco (5) 

años o más libres de 

crisis, luego de lo 

cual podrá obtenerla 

por  un (1) año. 

 

Evaluación 

Se debe solicitar: 
 Certificado de médico neurólogo donde conste: 

 Diagnóstico especifico del tipo de crisis. 

 Existencia o no de alteraciones cognitivas, sensoriales o perceptivas-  

 Tiempo de evolución de las mismas 

 Período libre de crisis 

 Tratamientos instituidos durante la enfermedad:   Tratamiento vigente y tiempo de 

evolución del mismo así como constancia de que NO se encuentra en plan de ajuste de 

dosis, cambio de medicamento o supresión del mismo al momento de realizar el exámen. 

 

7. ENFERMEDAD DE PARKINSON: 

“El parkinson es la segunda enfermedad neurodegenerativa después del Alzheimer. 

Produce alteraciones motoras que se evidencian en una incapacidad progresiva para 

realizar las actividades de la vida diaria. 

Las dificultades que presenta el conductor con Enfermedad de Parkinson para la 

conducción se deben a la sintomatología: temblor de reposo, bradicinesia, acinesia e 

hipocinesia, alteración de los reflejos posturales con actitud de flexión, que aún en 

etapas tempranas de la enfermedad pueden: 
 Dificultar la ejecución de actos motores simples 

 Alterara la ejecución  automática de actos motores complejos aprehendidos. Los pacientes 

presentan dificultad para iniciar el tratamiento y enlentecimiento del tiempo de reacción. El 

conductor con Parkinson podrá responder normalmente a estímulos inesperados y, en cambio, 

hacerlo deficitariamente ante situaciones conocidas que precisen reacciones inmediatas. 

 Asociarse con manifestaciones no motoras como Depresión ( 38%), demencia, alucinaciones ( 

27%) y ansiedad ( 20%). El paciente puede presentar alteraciones cognitivas que pueden 

aparecer precozmente, aún sin demencia.
30

 

Marco conceptual Dto. 465/2013 
 

Enfermedad de 

Parkinson y otros 

No debe existir: 

Perdida o disminución grave de las 

funciones motoras ( E III Y IV   Bohen y 

No podrá obtener o 

renovar la licencia. 
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trastornos del 

movimiento   
yahr) 
Pérdida o disminución grave de la 

coordinación 

Temblores de grandes oscilaciones 

Espasmos que produzcan movimientos 

amplios de la cabeza 

Temblores o espasmos que incidan 

involuntariamente en el control del 

vehículo. 

Debe presentar informe favorable de 

especialista donde además indique la 

ausencia de efectos secundarios del 

tratamiento farmacológico (discinesias, 

on-off, somnolencia) 

Se otorgará por períodos no mayores a 

seis (6) meses 

 

Evaluación  

Certificado expedido por medico neurólogo donde conste:  
  Diagnóstico con estadificación según  Hohen y Yahr 

 Constancia de existencia o no de manifestaciones extramotoras ( deterioro cognitivo, perceptivo, 

depresión )  

 Minimental test 

 Tratamiento instaurado y modificaciones de dosis en los últimos 6 meses  

 A  usencia de efectos secundarios del tratamiento farmacológico (discinesias, on-off, 

somnolencia)  

 Recomendación profesional con respecto a la capacidad para conducir vehículos a motor. 

NO APTOS  en cualquiera de las categorías profesionales 
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 Estadificación de Hohen y Yahr: 

E I: Enfermedad exclusivamente unilateral sin afectación funcional o con mínima 

afectación 

EII: Afectación bilateral o axial (línea media) 

      Sin afectación del equilibrio 

EIII: Enfermedad bilateral 

       Discapacidad leve o moderada 

       Alteración de los reflejos posturales 

E IV: Enfermedad gravemente discapacitante 

         Aún capaz de caminar o permanecer de pie sin ayuda 

E V: Confinamiento en cama o silla de ruedas si no tiene ayuda 
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8. ENFERMEDADES NEUROMUSCULARES: 

“Las enfermedades neuromusculares son un conjunto de más de 150 enfermedades 

neurológicas, de naturaleza progresiva, en su mayoría de origen genético y su principal 

característica es la pérdida de fuerza muscular. Son enfermedades crónicas que generan 

gran discapacidad, pérdida de la autonomía personal y cargas psicosociales. Todavía no 

disponen de tratamientos efectivos, ni curación. Su aparición puede producirse en 

cualquier etapa de la vida, pero más del 50% aparecen en la infancia. 

No existe un único criterio a la hora de clasificar las Enfermedades Neuromusculares ya 

que puede hacerse desde el punto de vista fisiopatológico, clínico o bien dar prioridad a 

otros conceptos como la forma de transmisión hereditaria. Actualmente tiene interés la 

clasificación basada en la biología molecular, lo que permite la creación de nuevos 

subtipos dentro de un mismo conjunto de síntomas.”
31

 

Entre ellas, las más frecuentes son: 
 Esclerosis lateral amiotrófica 

 Esclerosis múltiple 

 Miastenia grave 

 Atrofia muscular espinal 

Trastornos 

neuromusculares 

No deben existir alteraciones que produzcan alteraciones 

motoras de cualquier tipo 

 

Evaluación  
 Certificado expedido por Medico Neurólogo donde conste  

 DIAGNOSTICO 

 Tiempo de evolución 

 Síntoma predominante 

 Existencia de exacerbaciones en los últimos 6 meses 

Una vez presentado el certificado se procederá en TODAS LAS CATEGORÍAS  a 

solicitar Prueba Funcional cada vez que se deba otorgar o renovar licencia en aquellas 

personas que la alteración se manifieste a nivel de miembros o raquis según criterio 

médico  y la expedición del apto físico se realizará por un período máximo de un año.  
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PATOLOGÍA  HEMATOLÓGICA  
2. Anemia, leucopenia, Trombocitopenia: 

“Las manifestaciones clínicas de las enfermedades hematológicas son muy variadas y 

en general inespecíficas; su presencia origina síntomas relacionados con la intensidad de 

la alteración y las complicaciones asociadas. El deterioro de la capacidad de conducir 

está asociado a la gravedad del proceso y a su forma de instauración.
32

 

Cómo interfieren en la capacidad de conducir: 

ANEMIA: astenia, disnea de esfuerzo, confusión, dolor precordial son síntomas que 

pueden tener repercusión sobre la capacidad de conducir. La afectación es variable en 

función del mecanismo de producción, la adaptación del individuo, etc.Su repercusión 

sobre el rendimiento psicomotor puede producir disminución de la atención y 

concentración, toma de decisiones imprecisas, apatía y aumento del tiempo de reacción. 

Las manifestaciones pueden ser intensas, aún con valores analíticos adecuados, si el 

período de instalación de la anemia ha sido abrupto. De forma característica la 

ferropenia se asocia con somnolencia. 

 

Poliglobulias: los síntomas de la poliglobulia como cefalea y visión borrosa pueden 

originar alteraciones en la percepción e imprecisión en la respuesta psicomotora. Al 

valorar al paciente tenga en cuenta la posibilidad de complicaciones cardiovasculares ( 

trombosis, acv, etc) 

 

Síndrome de hiperviscosidad: el aumento de las inmunoglobulinas puede producir un 

aumento en la viscosidad del plasma que origina un enlentecimiento en la circulación  

produciendo visión borrosa, cefalea, sopor, etc- 

 

Neoplasias hematológicas: al valorar este conjunto de enfermedades habrá que tener en 

cuenta los síntomas propios de la enfermedad y los derivados del tratamiento. Cada vez 

son más frecuentes los pacientes en tratamiento ambulatorio-La repercusión de la 

patología hematológica sobre el rendimiento psicomotor puede producir disminución de 

la atención y concentración, toma de decisiones imprecisas, apatía y aumento del tiempo 

de reacción. 

Marco conceptual Dto. 465/2013 

Trastornos Hematológicos 
Anemias 

Leucopenias 

Trombocitopenias 

No se admiten alteraciones graves en los últimos tres (3) 

meses.  En caso de alteración debe presentar informe 

favorable de especialista  

 

 

Tratamiento 

Anticoagulante 

Debe presentar informe favorable 

de médico especialista 

Debe presentar 

informe favorable de 

especialista que 

certifique  no haber 

sufrido 

descompensaciones 

graves ni haber 

requerido transfusión 

de plasma en los 

últimos tres (3) 

meses 
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Evaluación 
 CERTIFICADO DE HEMATOLOGO DONDE CONSTE: 

o Diagnostico especifico 

o Laboratorio con hematología completa del último mes previo al exámen 

o Existencia o no de complicaciones en los últimos 6 meses 

o En aquellos pacientes anticoagulados existencia o no de complicaciones hemorrágicas o 

trombóticas 

o REQUERIMIENTO DE TRANSFUSION DE SANGRE O HEMODERIVADOS EN 

LOS ULTIMOS 3 MESES 

En caso de tratamiento anticoagulante , se deberá dejar constancia en la licencia como 

observación 
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DIABETES MELLITUS 

Los conductores afectados de diabetes mellitus pueden presentar un riesgo de accidente 

superior al de la población general en determinadas circunstancias. Desde el punto de 

vista 

de la seguridad vial, los aspectos más trascendentes que se deben valorar son los 

cuadros 

de hipoglucemia y las complicaciones en la evolución de la enfermedad. 

 

La hipoglucemia representa el principal factor de riesgo de accidente. Los síntomas que 

pueden modificar la aptitud para la conducción son el temblor, las palpitaciones, el 

nerviosismo, la ansiedad, los síntomas vegetativos, el hormigueo, la sensación de 

hambre, el cansancio, la confusión, la irritabilidad, la somnolencia, la incoordinación y 

las alteraciones de la visión. La hipoglucemia ocasiona alteraciones psicomotoras y 

perceptivas que originan enlentecimiento del tiempo de reacción y deterioro del 

comportamiento psicomotor. 

 

Las complicaciones en la evolución de la enfermedad, considerando las 

manifestaciones de 

las complicaciones a medio y largo plazo, de las posibles nefropatía, neuropatía, 

retinopatía 

y alteraciones cardiovasculares. 

 

Marco conceptual Dto. 465/2013 

 
 

DBT  

(Diabetes 

Mellitus) 

Bajo tratamiento ORAL: 

Debe presentar informe de médico 

especialista, especificando tratamiento, 

tiempo de enfermedad, internaciones 

por complicaciones, hipoglucemias 

sintomáticas, último laboratorio de 

control, adherencia al tratamiento y 

educación diabetológica. 

Bajo Tratamiento INSULINICO: 

Debe presentar informe de médico 

especialista, especificando tratamiento, 

tiempo de enfermedad, internaciones 

por complicaciones, hipoglucemias 

sintomáticas, último laboratorio de 

control, adherencia al tratamiento y 

educación diabetológica. 

Se le otorgara por un periodo no mayor 

a tres (3) años. 

 

Bajo tratamiento 

ORAL: 

Debe presentar 

informe de médico 

especialista, 

especificando 

tratamiento, tiempo 

de enfermedad, 

internaciones por 

complicaciones, 

hipoglucemias 

sintomáticas, último 

laboratorio de 

control, adherencia 

al tratamiento y 

educación 

diabetológica. 

Se le otorgara por 

un período no mayor 

a tres (3) años. 

Bajo Tratamiento 

INSULINICO: 

Debe presentar  

Debe presentar 

informe de médico 

especialista, 

especificando 

tratamiento, tiempo 

de enfermedad, 

internaciones por 
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complicaciones, 

hipoglucemias 

sintomáticas, último 

laboratorio de 

control, adherencia 

al tratamiento y 

educación 

diabetológica. 

Se le otorgara por 

un periodo no mayor 

a un (1) año. 

 

 

Evaluación 

 

Presentar informe de médico especialista especificando: 
 tipo de Diabetes padecida 

 tratamiento instituido 

 tiempo de evolución de la enfermedad 

 presencia o no de complicaciones crónicas de la diabetes (retinopatía, nefropatía, neuropatía, 

enfermedad cardiovascular)   

 internaciones por complicaciones 

 hipoglucemias sintomáticas  

 adherencia al tratamiento y educación diabetológica 

 último laboratorio de control con Hb glicosilada 

 último fondo de ojo realizado  
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OTROS TRASTORNOS CLÍNICOS 
7. TRATAMIENTO QUIMIOTERAPICO 

 

Tratamiento 

quimioterápico 

No se admiten alteraciones secundarias al tratamiento en el 

último mes tales como anemia o trombocitopenia. 

Se podrá adecuar la duración de la licencia de acuerdo al 

informe de especialista  

  

 
8. PATOLOGÍAS RENALES 

“ en general pueden ocasionar:
33

 
 Disminución de la alerta atención y concentración 

 Alteraciones de la percepción 

 Toma de decisiones imprecisas 

 Respuesta psicomotora enlentecida 

Si la función renal es menor al 20% puede observarse disminución en la alerta diurna, 

atención y concentración y pérdida de la memoria, temblor, mioclonías, somnolencia, 

desorientación progresiva e inversión del ritmo del sueño. 

En el síndrome de Alport habrá que considerar además, afectación de los oídos y 

transtornos oculares. 

La diabetes asociada a nefropatía tendrá mayor riesgo de hipoglucemia y por lo tanto 

aumentado el riesgo vial. 

Efectos asociados con el tratamiento
34

 

Efectos de los Fármacos: la comorbilidad les obliga a estar polimedicados con el 

consiguiente riesgo de acumulación de efectos adversos y toxicidad. Conviene ejercer 

una vigilancia muy estrecha con anticonvulsivantes, analgésicos y psicofármacos. 

El tratamiento dialítico puede asociarse con manifestaciones psicológicas ( depresión , 

ansiedad), complicaciones secundarias como el síndrome de desequilibrio de diálisis: 

cefalea, nauseas , vómitos y convulsiones( más frecuentes en el inicio de diálisis ), 

angina intradiálisis y arritmias. Alteraciones de la presión arterial intra y postdiálisis que 

imposibilitan al paciente a conducir en las horas inmediatas al procedimiento. 

Transplante: a pesar de la aceptable rehabilitación del paciente transplantado, debemos 

considerar la asociación con cardiopatía isquémica y la catarata esteroidea.” 

 

Insuficiencia Renal 

No dialítica: debe presentar informe 

favorable de especialista. 

Dialítica: se desaconseja la conducción por 

el riesgo de descompensaciones interdiálisis.  

con informe favorable de especialista se 

otorgara según criterio y por periodos 

menores a tiempo de ley. 

Trasplante Renal: deben transcurrir al 

menos seis (6) meses post cirugía con 

informe favorable de especialista. 

No dialítica: debe 

presentar informe 

favorable de 

especialista. 

Dialítica: NO APTO 

Trasplante Renal: 

deben transcurrir al 

menos seis (6) meses 

post cirugía con 

informe favorable de 

especialista. 

 

Evaluación  

Certificado médico expedido por nefrólogo donde conste: 
 Diagnostico 

 Tiempo de evolución 
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 Complicaciones 

 Necesidad de diálisis  

 Ultimo laboratorio con clearance de creatinina 

9. ENFERMEDADES NEUMONOLOGICAS 

EPOC es un grupo de enfermedades que incluye el asma, la bronquitis, el enfisema y las 

bronquiectasias 

EPOC, se define como una enfermedad caracterizada por limitación al flujo aéreo la 

cual no es totalmente reversible y es usualmente progresiva. 

EVALUACION DE DISNEA CON ESCALA DE MRC
35

 ( valora la sensación de falta 

de aire del paciente , haciendole indicar el número más apropiado a su condición ) 
6. Sólo al hacer ejercicio muy intenso 

7. Al apresurar el paso a un nivel mayor del habitual 

8. Camina mas lento que la gente de su misma edad debido a la falta de aire o debe detenerse por la 

falta de aire cuando camina al mismo paso que antes 

9. Se detiene a caminar después de 100 metros o a los pocos minutos cuando camina a paso 

habitual 

10. Presenta falta de aire al salir de su casa, al vestirse o desvestirse-Los grados 1 y 2 corresponden a 

disnea leve, el 3 y 4 al moderado y el 5 a disnea grave o incapacitante. 

CLASIFICACION DE LA SEVERIDAD FUNCIONAL SEGUN GOLD
36

 

Grado Funcion Pulmonar  FEV1 

/FVC<70% 

    

I      Leve FEV >=80% 

    

II    Moderado FEV 50 - 80  del predicho 

    

III   Severo FEV1 30-50 % del predicho 

    

IV  Grave FEV1>30% del predicho 

  <50%  con insuficiencia 

respiratoria 

  o core pulmonar 

 
 

Disnea  Asma  

EPOC 

Evaluar cuadro clínico. 

No deben existir trastornos pulmonares, pleurales, 

madiastínicos o diafragmáticos que generen incapacidad 

funcional y/ o dolor torácico intenso que puedan interferir con 

la conducción 

 

Evaluación 

Certificado de medico tratante que especifique: 
 Diagnostico 

 Tiempo de evolución 

                                                 
35

 Bestall JC, Paul EA, Garrod R, Garnham R, Jones PW, et 
al. Usefulness of the Medical Research Council (MRC) 
dyspnoea scale as a measure of disability in patients 
with chronic obstructive pulmonary disease. Thorax 1999; 
54: 581-586 
36

 Global strategy for the  diagnosis, managment and prevention of chronic obstructive pulmonary 
disease. Document 2006.NHLB/WHO Global initiative for chroniclung Disease 
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 Complicaciones 

 Tratamiento actual 

 

10. ALTERACIONES TIROIDEAS 

 

Alteraciones 

tiroideas  

No deben existir cuadros complicados con historia de 

internación, alteraciones cardiacas y/ o neurológicas.  En 

caso de antecedentes de este tipo debe presentar informe de 

médico especialista (endocrinólogo) certificando control del 

cuadro. 
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11. TRASTORNOS DEL SUEÑO 

 

Trastornos del 

sueño 

(SAHS) 

 

Deberá presentar informe favorable de 

especialista que especifique 

tratamiento actual y control de 

síntomas diurnos.  Se le otorgara por 

un periodo no mayor a dos (2) años. 

 

 

Deberá presentar 

informe favorable 

de especialista que 

especifique 

tratamiento actual y 

control de síntomas 

diurnos.  Se le 

otorgara por un 

periodo no mayor a 

un (1) año. 

 

 
12. OTRAS CAUSAS NO ESPECIFICADAS 

 

Otras causas no 

especificadas 

Cualquier persona que padezca una enfermedad o deficiencia 

no mencionada que suponga una incapacidad funcional que 

comprometa la seguridad vial, deberá presentar informe 

favorable de medico tratante como así cualquier estudio 

complementario que el profesional de la DGL considere 

necesario para determinar la aptitud física para obtener o 

renovar la licencia.  
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ANEXO 3: 
VERIFICACIÓN  DE CONDICIÓN DE JUBILADO O PENSIONADO PARA 

TARIFA REDUCIDA 
1. Documentación: 

Será requisito para acreditar la condición de jubilado y/o pensionado, en los 
términos del Art. 98 de la ley 5.238, la presentación del original del   último o  
anteúlitimo recibo de haberes de jubilado y/o pensionado.  El interesado deberá 
hacer entrega de la/s  fotocopia/s de dicho comprobante/s. 
 

2. Condiciones para abonar tarifa reducida: 
Podrán de abonar la tarifa reducida establecida, aquellos jubilados o 
pensionados que perciban un haber igual o menor al doble del salario mínimo 
vital o al doble de la jubilación mínima, el que resulte mayor. El monto 
resultante de calcular el doble del salario mínimo vital y móvil o el doble de la 
jubilación mínima –el que resulte mayor- que determinará el cobro diferenciado. 
A los fines del cumplimiento de la norma, el interesado deberá suscribir 
declaración jurada, cuyo formato integra el presente anexo, en el que declarará 
bajo juramento que la totalidad de sus haberes no exceden el monto indicado 
en el párrafo anterior. 
 

3. Trámites: 
Corresponderá la reducción, a aquellos contribuyentes encuadrados en los 
parámetros establecidos en el punto anterior,  que  realicen trámites de 
renovación, renovación por pérdida, renovación por cambio de jurisdicción y 
canje (según los puntos 1, 2, 4 y 5 de la sección B, del cuerpo I del presente 
Manual). 
 

4. Procedimiento de verificación: 
 

4.1. En la etapa de inicio de trámite, el operador  corroborará,  el 
carácter de jubilado y /o pensionado, con la documentación citada en el 
punto 1. 

Si el titular se encontrase incluido en el beneficio previsto para abonar la tarifa 
reducida, el operador seleccionará en el sistema el ítem correspondiente a 
jubilado/pensionado art. 98. 

4.2. En la etapa de auditoría,  se verificará el /los recibos original/es de 
haberes (de jubilación y/o de pensión), se cotejará con la/s fotocopia/s, 
con ello se  verificará el carácter de jubilado. Asimismo se verificará que 
el interesado haya suscripto debidamente la declaración jurada detallada 
en el punto 2,  constancia que se archivará con el resto del trámite. 

De no corresponder la tarifa reducida se procederá a la baja del trámite. 
 

         ANEXO - DISPOSICIÓN N° 886/DGLIC/15 (continuación)
      

FIN DEL ANEXO
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