Capitulo I

De los parametros médico psicologicos aplicables a la expedicion de certificaciones para
conducir vehiculos

Seccion 1

Conductores profesionales. Generalidades

1. Este reglamento es aplicable a la expedicion de certificados de aptitud para la conduccion de
vehiculos, ajustdndose a las reglamentaciones internacionales en la materia y teniendo un criterio
médico-psicoldgico estricto.

2. Cuando sea posible aplicar reglas sujetas a medicion por ejemplo: valores optométricos en la
vision, decibeles en la audicidn, cifras tensionales de presion arterial, etc., las exigencias seran
uniformes.

3. Cuando la afeccidén no permita aplicar reglas rigurosas, se determinara en criterios practicos
que faciliten la aplicacion mas homogénea posible.

4. Serd de competencia de los profesionales de la Intendencia y/o de las Instituciones de
asistencia médica colectiva y otras prestadoras de servicios de salud privadas habilitadas, decidir
sobre el tiempo de vigencia con que sera expedido el certificado de aptitud correspondiente,
teniendo criterios estrictamente médico-psicologicos.

5. El certificado de aptitud tendra una vigencia maxima de 30 dias a partir de su expedicion,
para su presentacion en las oficinas que correspondan, con excepcion de los certificados que se
expidan para personas con discapacidad, los que tendran una vigencia maxima de 90 dias.

6. En caso de que el interesado no complete los tramites por alguna causal médica y/o
psicologica, todo el tramite caducard en un plazo de 60 dias. Cuando el tramite pierda su vigencia,
el interesado debera realizar un nuevo examen evaluatorio.

7. En caso de denegacidn, se podra solicitar una nueva revisacion, luego de transcurridos 6
meses, o cuando el profesional médico actuante considere que han desaparecido o mejorado las
causas inhabilitantes.

8. En el sistema de licencia de conducir quedaran plasmados los cddigos de patologia y edad
que correspondan.

9. El titular serd notificado por escrito que la certificacion de aptitud tiene caracter tal que, de
sobrevenir cualquier disminucion fisica y/o psiquica que pudiera afectar su capacidad para la
conduccioén, deberd inmediatamente y bajo su exclusiva responsabilidad, solicitar un nuevo examen
médico-psicoldgico habilitante.

10.  Los datos clinicos aportados por el usuario tienen validez de declaracion jurada. La omision
de datos durante la evaluacion médico-psicoldgica sera de exclusiva responsabilidad del mismo.
Los datos quedaran registrados en el archivo correspondiente con los cddigos de patologia
aplicables en cada caso en particular.

11.  Se realizardn las auditorias técnico administrativas necesarias para verificar el cumplimiento
estricto de las normas y/o disposiciones que contiene este reglamento.



12.  Desde el punto de vista médico se debera evaluar:

1) Examen ocular:

Agudeza visual

Paralelismo ocular

Campo visual -en aquéllos casos que el oftalmdlogo considere necesario-.
Visidn nocturna, encandilamiento y recuperacion

Visién cromatica

2) Agudeza auditiva:

. Se medira con un audidmetro, cuando el profesional actuante estime conveniente realizarlo.
En los demds casos, se efectuard con la voz cuchicheada a 5 mts. de distancia y cada oido por
separado.

3) Integridad musculo-esquelética:

. Marcha

. Movilidad articular

. Pesquisa del defecto fisico cuanti y cualitativo
4) Neurologia

. Reflejos

o Romberg

. Prueba indice-nariz

. E.E.G. — A criterio médico

5) Integridad cardiovascular y pleuropulmonar

Presion arterial

Auscultacion

Electrocardiograma a criterio médico

Para los conductores mayores de 35 afios se podra exigir: electrocardiograma, radiografia de
torax y ergometria.

6) Interrogatorio:

. Debera ponerse énfasis en afecciones que comprometan, en diferentes grados, la capacidad
para conducir:

Diabetes y endocrinopatias

Afecciones oftalmoldgicas

Hipertension arterial y afecciones cardiovasculares
Epilepsia

Apnea del suefio

Afecciones respiratorias

Afecciones neuroldgicas

Afecciones psiquiatricas

Alcoholismo y drogas

Medicamentos e intervenciones quirdrgicas
Actitud y comportamiento durante el interrogatorio médico
Afecciones nefroldgicas

-
~

Se complementara esta clinica con examenes basicos de laboratorio, tales como:



Glicemia y hemoglobina glicosilada en diabéticos
Perfil Lipidico

Creatinemia

Orina Completa

También se podra solicitar VDRL y vacuna antitetanica.

En caso necesario, se solicitaran otros estudios paraclinicos para dictaminar con mayor precision
cada caso en particular.

Se solicitaran todos aquellos certificados médico-psicoldgicos al médico tratante o al especialista, si
fueran necesarios para un mejor dictamen.

1. Desde el punto de vista psicoldgico se debera evaluar:

Capacidad Atencional:

e Distracciones
e Resistencia a la monotonia
e Resistencia a la fatiga

Capacidad Perceptiva:

e Estimacion de tamafio
e Estimacién del espacio
e Orientacion espacial

Coordinacion Visomotora:

e Mano derecha
e Mano izquierda
e Pie derecho

Nivel intelectual:

e Estilo cognitivo
e Flexibilidad o Rigidez

Capacidades de:

e Planificar

e Organizar

e Ejecucion
Tiempo de Reaccion:

e Latencia de la respuesta en la espera
e Fatiga

Adaptacion a las situaciones nuevas:



Responsabilidad

Estabilidad emocional

Adaptacion a las normas y/o figuras de autoridad
Control de los impulsos:

Oposicionismo

Agresividad

Tolerancia a la frustracidn y al estrés

Nivel de ansiedad

14. Se atendera especialmente y se solicitaran los informes complementarios que se necesiten para
un mejor prondstico del desempefio del conductor, cuando se observen o se tome conocimiento, a
través de la entrevista, de los siguientes aspectos:

Trastornos de personalidad
Patologia psiquiatrica
Patologia neuroldgica
Alcoholismo
Psicofarmacos

Deterioro

15. La evaluacidon sera diferencial, atendiendo a las patologias encontradas, a la edad, a los
antecedentes como conductor y a la categoria de licencia que motiva el tramite.

16. Segun los puntajes obtenidos en las pruebas administradas y al criterio clinico, cualquier
alteracion - por ausencia o deterioro - de las aptitudes y actitudes antes mencionadas, sera
determinante de limitacidn del plazo de la licencia.

17. El certificado de aptitud tendréd un plazo de vigencia maximo al que se llegara de acuerdo con el
criterio médico-psicologico, teniendo en cuenta la integridad psicofisica del gestionante.

18. En los casos de limitacion en el tiempo de vigencia, sera siempre de criterio médico-psicologico
y/o de otra norma o disposicidn que pudiera corresponder en cada caso en particular.

19. Los plazos maximos otorgables a estos conductores, referente a su aptitud para la conduccion,
seran los siguientes:

o Hasta los 55 afios el plazo de vigencia sera por 10 afios.
. 56 afios: por 9 afios maximo.

. 57 afios: por 8§ afios maximo.

. 58 afios: por 7 afios maximo.

. 59 afios: por 6 afios maximo.

. De 60 a 65 afios: por 5 afilos méximo.

. 66 afos: por 4 afios maximo.

. 67 afios: por 3 afios maximo.

. 68 afios: por 2 aflos maximo.



. 69 en adelante: por 1 afio maximo

20. Se tomaran en cuenta, a los fines del establecimiento del plazo, las evaluaciones y patologias
encontradas, la edad del conductor, la conducta personal y el tipo de vehiculo y carga al cual aspira,
etc.

21. La certificacidn se expedira por el plazo méximo a quienes presenten:

. VISION - La visién minima exigida para ser aprobado es de 16/10, suma de la vision de
ambos ojos de la agudeza visual correspondiente, con o sin anteojos y con vision binocular
conservada.

. Campo visual sin alteraciones.

. Nictometria normal

. Paralelismo ocular normal.

. AUDICION - Una audicién de hasta un 20% de disminucién de su agudeza auditiva para

todas las frecuencias.

. OSTEO-ARTICULAR - Integridad musculo esquelética cuali y cuantitativamente muy
satisfactoria.

. CARDIOVASCULAR - Ser4 satisfactoria cuando luego de los exdmenes clinicos y
paraclinicos enumerados anteriormente, se compruebe su total normalidad.

. PLEUROPULMONAR- La ausencia de afecciones en esta area que comprometan el
normal desempefio como conductor.

. NEUROLOGIA - La integridad neurolégica medible clinicamente, con la paraclinica y los
certificados correspondientes, comprueben inequivocamente que el usuario no posee patologia
neurologica que comprometa su normal conduccion.

. NEFROLOGIA - Ausencia de afecciones nefroldgicas que comprometan el adecuado
desempefio de la conduccion.

. PSICOLOGIA — Que ¢l examen resulte sin elementos patolégicos que comprometan la
conduccién vehicular.

. PSIQUIATRIA — Que ¢l examen clinico y paraclinico resulte sin elementos patoldgicos a
destacar.

o ENDOCRINOPATIAS - La ausencia de patologias endocrinoldgicas.

. OTRAS PATOLOGIAS - La ausencia o la presencia minima, que a juicio del profesional
actuante correspondiente certifique que no haya riesgo para la conduccion.



22. La certificacion se expedira con limitaciones:

° VISION

. Cuando se alcance una vision minima - con o sin correccion con la suma de ambos o0jos y
tomadas cada ojo por separado- de 15/10, el plazo no serd mayor de 5 afios, teniendo siempre vision
binocular.

. Cuando el interesado haya sido sometido a intervencion quirirgica oftalmoldgica por
colocacidon de lentillas intraoculares no se otorgard certificado de aptitud hasta después de
transcurrido 1 mes de la intervencion en el caso de operaciones mediante ultrasonido y 3 meses en
el caso de tratarse de cirugia convencional.

o Cirugia refractiva: una vez transcurridos 3 meses de la intervencion los plazos maximos
otorgables serdn de hasta 5 afios para miopias de entre 4 y 4,5 dioptrias y de 3 afios para miopias
mayores 0 menores a ese rango. En los casos de astigmatismo e hipermetropia el plazo maximo no
superara los 3 afios.

o Lentilla intraocular (LIO): se podra otorgar por 2 afios como plazo maximo la primera vez
que se otorgue una licencia de conducir después de una operacion.

. Cuando en el fondo de ojo y/o en el campo visual se constaten elementos patologicos de
acuerdo a la naturaleza de la enfermedad. En el caso concreto de la diabetes y luego de evaluar el
fondo de ojos correspondiente, no superard el plazo de un afio. Quedando a criterio médico-
oftalmolodgico la necesidad de solicitar estudios complementarios como la anogiografia u OCT.

o Ptosis palpebral que no cubra el drea pupilar y lagoftalmia.
o Visidn crepuscular alterada.
o Glaucoma con campo visual normal el plazo méximo sera de 3 afios. En caso de que el

campo visual presente alteraciones, el plazo quedara a criterio médico-oftalmologico.

. Lentes de contacto seran causa de limitacion segin agudeza visual. Vision limite maximo 3
afios de plazo, visidn normal maximo 5 afios.

. Estrabismos con cierto grado estereopsis un maximo de 3 afios.

. AUDICION-

. Cuando la agudeza auditiva se encuentre entre los 30 y 40 decibeles a frecuencias utiles, el
plazo no serd mayor a 3 afios. Cuando la agudeza auditiva se sitiie entre 41 y 60 decibles, el plazo
serd como maximo de 2 afios.

. CARDIOVASCULAR -



. En caso de hipertension arterial el plazo quedara a criterio del médico actuante, pudiendo
solicitar el mismo certificados médicos complementarios.

o Ablacion por radiofrecuencia exitosa maximo 5 afios.
o Insuficiencia cardiaca Clase II maximo 2 afios.
o Aneurismas adrticos no corregidos menores a S0mm maximo 2 afios. Aneurismas aorticos

corregidos maximo 2 afios.

. Revascularizaciones miocardicas (quirargicas o por angioplastia) maximo 2 afios.

o Infarto de miocardio maximo 2 afios.

. Proétesis valvulares maximo de 2 afios.

o Marcapaso maximo de 2 afios.

o Trasplante cardiaco. Se evaluara la evolucion de la intervencion y se solicitardn informes

de equipo de trasplante y de cardidlogo. Tanto el plazo necesario transcurrido desde la intervencion,
como la vigencia de la licencia de conducir en caso de ser otorgada la misma; quedaran a criterio
del médico evaluador.

. PLEUROPULMONAR -

. La apnea del suefio debera estar tratada y compensada. Sera necesario presentar certificado
del neumologo donde conste cumplimiento del tratamiento.

o Las afecciones pulmonares no podran determinar una incapacidad funcional y en todos los
casos se valorard el trastorno y la evolucion de la enfermedad.

. OSTEOARTICULAR -

. Toda afeccion osteoarticular, que si bien dindmica y locomotrizmente esté¢ compensada y/o
tratada, pero que con el devenir del tiempo pueda descompensarse, debe ser limitada, por el
profesional actuante correspondiente.

. NEUROLOGIA

. Todas aquellas afecciones neuroldgicas, que si bien compensadas puedan en el devenir del
tiempo, por causas diversas, descompensarse o involucionar, deben ser limitadas en el tiempo.

. PSIQUIATRIA -

. Toda patologia psiquidtrica compensada con medicamentos o sin ellos, que luego de la
entrevista psiquiatrica y/o los certificados que correspondan, ameriten una limitacion.

. ENDOCRINOPATIAS-



. Todo diabético no tratado con insulina que presente cifras de hemoglobina glicosilada de
buen control y no se constaten elementos de retinopatia diabética.

o Si se constatasen elementos de retinopatia diabética y no se considerasen inhabilitantes por
el profesional actuante, luego de haber solicitado una angiofluoresceinografia, se expedirda por un
plazo no mayor de 1 afio.

° Otras endocrinopatias: si se encuentran compensadas, tratadas o no, ameritaran en cada caso
en particular, la limitacion correspondiente.

. NEFROLOGIA-

. Todas aquéllas afecciones nefroldgicas que puedan comprometer con su evolucién un
adecuado desempefio en la conduccion . Ejemplo: trasplante renal, insuficiencia renal leve a
moderada, entre otras.

23. Se considerard inhabilitante y por lo tanto se expedird una constancia de NO APTO a los
siguientes conductores:

. Quienes posean una vision monocular definitiva.
. Quienes padezcan de estrabismo sin estereopsis.
. Quienes sufran cualquier alteracion de su campo visual que a juicio del profesional actuante,

pudiera significar un riesgo para la conduccion.

o Quienes no logren en forma definitiva (irreversible) los minimos de vision indicados en el
capitulo de mediciones de exigencias.

. Quienes posean ptosis palpebrales severas que ocluya el area pupilar..

. Quienes padezcan de diplopia.

o Quienes padezcan de afecciones patoldgicas oculares de tal magnitud que a juicio del
profesional actuante, se declare no apto para la conduccion.

. Quienes padezcan de nistagmus.

. Quienes padezcan cualquier alteracion grave del fondo de ojo, que luego de la evaluacion

con la angiografia fluoresceinica, permita dictaminar con certeza la no habilitacion para la
conduccion.

° Quienes sean diabéticos tratados con insulina.

o Quienes sin ser tratados con insulina, presenten en el fondo de ojo, lesiones de retinopatia
diabética, cuya gravedad, extensidon y localizacion afecte la capacidad de conduccién a juicio del
profesional actuante. El interesado debera aportar angiofluoresceinografia y/o OCT.

. Quienes padezcan de epilepsia. Se valoraran crisis convulsivas de otra etiologia.

. Quienes padezcan de hipoacusia severa (cuando empiece a oir a los 60 decibeles 0 més no
pudiendo obtener ganancia por intermedio de audifono, cirugia y otra técnica).

. Quienes a juicio del profesional, presenten afecciones severas, capaces de influir en las
condiciones de aptitud y seguridad en el transito, como por ejemplo:

° cardiovasculares



) diabetes

o alcoholismo crénico

. drogadiccidon

. afecciones psiquiatricas

. enfermedades neurologicas

o enfermedades nefroldgicas

o enfermedades pleuropulmonares

o Quienes presenten alteraciones osteo-musculo-articulares de tal magnitud y/o

discapacidades fisicas irreversibles o potencialmente irreversibles en donde no se asegure una
conduccidn sin riesgos, o por discapacidades fisicas inestables.

o Quienes en la pruebas de tiempo de reaccion o coordinacién motriz no alcancen los minimos
exigidos, de acuerdo a los parametros definidos para asegurar una conduccion segura.

. Quienes presenten alguna de las siguientes afecciones psiquiatricas: psicosis, trastornos
psiquicos que alteren de forma apreciable la personalidad que lleven a un funcionamiento
intelectual deficitario, ideas delirantes obsesivas de suicidio o tendencias agresivas, psicopatias
severas.

. Quienes sean portadores de dispositovos externos o tanques de oxigenoterapia.
. Quienes sean portadores de cardiodesfibriladores.
o Quienes presenten disneas permanentes en reposo o esfuerzo leve. Afecciones pulmonares,

pleurales, diafragmaticas y mediastinicas que determinen incapcidad funcional.

. Quiénes presenten insuficiencia renal cronica en tratamiento con hemodialisis o didlisis
peritoneal.

o Quienes presenten apnea del suefio no tratada o que no cumple el tratamiento médico
indicado.

. Quienes presenten enfermedades del sistema nervioso central (SNC) o periférico que
produzcan pérdida o disminucion grave de las funciones motoras, sensoriales, de coordinacion o
deterioro cognitivo. Ejemplo: polineuritis, miopatias, esclerosis multiple, etc.

. Quienes presenten tamblores y espasmos musculares que incidan en el control del vehiculo.
. Quienes presenten hidrocefalia o hipertension endocraneana.
. Quienes a juicio del profesional actuante, presenten afecciones de cualquier indole, que se

estime pertinente su denegatoria.



