RESOLUCION 11/2017 - MODIFICA REGLAMENTO DE MATRICULACION

VISTO:
Las previsiones emergentes de los arts. 15, Inc.24; 20, inc.1.; 26, inc.1y 57 de la ley 11745 y sus modificatorias; y,
CONSIDERANDO:

Que, la matricula legitima el ejercicio profesional y formaliza el compromiso de responsabilidad frente a la
sociedad de los profesionales;

Que, el nimero de matricula resulta ser la identificacion y acreditacién del profesional en todo lo atinente a su
ejercicio;

Que, resulta necesario optimizar el control de la matricula, como asi también, mejorar la relacién del
profesional con el Colegio y su matriculacidn;

Que también resultan ser validas las resoluciones que rigen aspectos particulares y de procedimiento de la
matriculacién como son las Res. 11/2008, 12/2016, 01/2017 y 03/2017;

Que resulta necesario ordenar las normativas internas que rigen en torno a la matriculacién de las colegiadas y
que por tal motivo se incorporan a este reglamento las Res. 10/2014 y 04/2016;

PORELLO:

EN USO DE LAS FACULTADES QUE LE CONFIERE LA LEY 11.745 Y SUS MODIFICATORIAS, EL CONSJEO SUPERIOR
DEL COLEGIO DE OBSTETRICAS DE LA PROVINCIA DE BS. AS.

RESUELVE:

Articulo Primero: Aprobar el reglamento de matriculacién que se adosa a la presente como ANEXO 1y, que es
parte integrante de la presente resolucidn.

Articulo Segundo: Comunicar la presente resolucién a cada uno de los Distritos que conforman el Colegio de
Obstétricas de la Provincia de Buenos Aires. -

Articulo Tercero: Registrese, notifiquese y cumplido archivese. -

ANEXO 1- REGLAMENTO DE MATRICULACION 2017

A efectos de, dar cumplimiento a lo establecido en el Capitulo I, del Titulo V de la Ley 11.745/95 y sus
modificatorias, los Colegios Distritales del Colegio de Obstétricas de la Provincia de Buenos Aires, se ajustaran
al siguiente reglamento:

.- Inscripcién en la matricula

e Art. 1% Toda/o profesional Licenciada/o en Obstetricia, que desee ejercer en cualquier lugar del
territorio de la Prov. de Buenos Aires, en forma permanente o transitoria, deberd concurrir para su
matriculacién, al Colegio de Obstétricas del Distrito que corresponda (por domicilio real y/o
profesional); si actuara en mas de un distrito, lo hara en aquel que tenga su domicilio real y, si éste se
encontrara fuera de la Prov. de Buenos Aires, deberd consignar en su declaracién jurada, ademds de su
domicilio real, un domicilio en uno de los lugares de trabajo y matricularse en el colegio distrital
correspondiente al mismo.-

e  Art. 2" Para los referidos fines, debera:

a. Acreditar identidad personal - DNI (original y copia); donde conste el domicilio actualizado,
caso contrario debera presentar un certificado o copia de una boleta de algun servicio a su
nombre;

b. Presentar titulo ORIGINAL habilitante de Licenciada/o en Obstetricia, expedido y/o reconocido
por autoridad nacional competente: Universidad Nacional o Privada de la Republica Argentina
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y/o revalidado, debidamente legalizado y, una (1) copia del titulo ambas caras (reducida
tamarfio A4) sin legalizar;

c. Presentar dos (2) fotografias color, tipo carnet (4 x 4) tomadas en % de perfil con fondo
claro; una foto se anexara al carnet que sera entregado al momento de la matriculacién y otra
ala ficha de inscripcidn;

d. Presentar Certificado de antecedentes penales del Ministerio de Justicia y DDHH de la Nacidn;
Presentar Certificado Etico Profesional si vienen de otro distrito;

f. Declarar en la ficha de inscripcién, sus datos personales, domicilio real y domicilios
profesionales, teléfonos y correo electrénico a los efectos de sus relaciones con el colegio;

g. Declarar bajo juramento, NO estar afectada/o por las causales de inhabilidad y/o
incompatibilidad establecidas en la ley de colegiacién o en las disposiciones vigentes;

h. El titulo original serd devuelto a la/él interesada/o, una vez firmado y sellado por las
autoridades del Distrito;

e Art. 3% Acreditada su identidad y su condicién de Licenciada/o en Obstetricia, se procedera a asentar
en el Libro de Matriculacién, todos los datos personales que se requieren, los que rubricara con su
firma. -

e Art. 4’ El Colegio respectivo verificara si la/él profesional solicitante retine los requisitos exigidos para
su inscripcidn, de ser asi, la matriculacién se considerard AUTOMATICAMENTE CONCEDIDA y subsistird
mientras no haya resolucidn expresa en sentido contrario del Consejo Directivo, del Tribunal de
Disciplina o de la Justicia, ante causales contempladas en la Ley de Colegiacién y/o reglamentaciones
complementarias. En caso de comprobarse que no cumple con algunas de las exigencias requeridas, el
Consejo de Distrito correspondiente, rechazara la peticidn. -

e Art.5%: Las/os Licenciadas/os en Obstetricia, deberdn suscribir el formulario de inscripcién en la
matricula que luce en el ANEXO 2 de este reglamento. Res.04/2016.

Il.- Derecho de ejercicio profesional

e Art. 6% De acuerdo al Art. 54° de la Ley 11745, las/os Licenciadas/os en Obstetricia, deberdn abonar una
(1) cuota anual matricular, cuyo monto fijard anualmente el Colegio de Provincia, la que podra ser
cancelada al contado o en tres (3) cuotas consecutivas de las cuales como minimo, una (1) se deberd
abonar en el momento que se concede la matricula (salvo disposicién del Colegio de Provincia que
podra modificar los plazos indicados segiin convenga a los intereses de las/os matriculadas/os). -

e Art. 7% Los ejercicios o periodos, se consideran desde el 1° de enero al 31 de diciembre de cada afio, de
ese modo, si la matriculacién se solicita: a) desde el 1° de enero al 30 de junio de cada afio, abonarén la
totalidad del Valor de la Matricula fijada para ese afio; b) después del 01/07 de cada afo abonaran el 50
% del valor de la Matricula y ¢) después del 01/10 de cada afio abonaran el 25 % del valor de la Matricula.-

e Art. 8 El pago de la cuota Gnicamente se hara efectiva contra entrega de la factura correspondiente,
la que presentara toda vez que sea exigida por las autoridades del Colegio. -

e Art.9™ Para el caso de pago de la matricula fuera de término:

a. Sise tratase de la correspondiente al afio en curso, se abonara el valor correspondiente a ese
afilo, mas el concepto de gasto administrativo del 10% y los intereses que correspondan a razdn del
2% mensual, aplicable a partir del 1° dfa posterior a su vencimiento - (Res. 10/2014 y Res.
11/2008);

b. Sise tratase de deuda de matriculas de afios anteriores, se abonara al valor correspondiente a la
matricula del afio en curso, mas el concepto de gasto administrativo del 10% del valor de la
matricula - (Res. 10/2014 y Res. 12/2016).-

I1l.- De los tramites administrativos

e Art. 10% Una vez concedido el nimero de matricula, la/él interesada/o deberd asentarlo en todo
documento que extienda en su caracter de Licenciada/o en Obstetricia (certificados, constataciones
de nacimiento, historias clinicas, anuncios profesionales, etc.) y, en su sello profesional. -

e Art. 1% La matricula otorgada en cualquiera de los seis (6) distritos que componen el Colegio de
Obstétricas, habilita para ejercer en toda la Prov. de Buenos Aires. -
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e Art. 12% La asignacion de las matriculas se hara por riguroso turno de presentacion, con nimeros
correlativos y en orden de las diez mil (10.000) unidades; una vez agotadas se repetirdn con el
agregado del nimero del distrito respectivo, al inicio de cada cifra, como sigue:

a. Distritol: del 10.000 al 19.999 y del 110.000 al 119.999;
b. Distritoll: del 20.000 al 29.999 y del 220.000 al 229.999;
c. Distrito lll: del 30.000 al 39.999 y del 330.000 al 339.999;
d. DistritoIV: del 40.000 al 49.999 y del 440.000 al 449.999;
e. DistritoV: del 50.000 al 59.999 y del 550.000 al 559.999;
f. Distrito VI: del 60.000 al 69.999 y del 660.000 al 669.999

e  Art. 13 Efectuada la inscripcién, se archivard en el Distrito la Ficha de inscripcion y se cargaran los
datos correspondientes en el Sistema Informatico. -

e  Art. 14 A fin de acreditar su condicién de matriculada/o, se confeccionard y entregard un (1) carnet, el
que llevara la fotografia y la firma del profesional y, en el que constaran los siguientes datos:
a. Apellidos y nombres completos;
DNI;
Domicilio real;
Nro. de Matricula;
Tomo y folio y fecha de expedicidn;
Firma de Presidente y Secretaria del Distrito (con aclaracién);
Sello del Distrito.
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e Art. 15%: En el dorso del Titulo exhibido, se colocard un sello en el conste: nimero de matricula
asignado, tomo y folio, firmas de presidente y secretaria y sello del distrito. -

IV.- De la baja de la matricula

e Art. 16°: Cuando una/un profesional es dado de BAJA, su niimero de matricula quedara reservado vy,
ante una nueva ALTA, se procederd a habilitar a la/él profesional, bajo el mismo nimero que poseia
anteriormente. -

e  Art.17°: Cuando una/un profesional es dado de BAJA, y solicita su ALTA en un distrito diferente al que
se encontraba inscripto, se genera un nuevo nimero de matricula, siendo esta Ultima la que habilita el
ejercicio profesional. -

V.- De la inhabilitacion del ejercicio profesional

e  Art.18" Ante inhabilitacion para el ejercicio profesional, se aplicard la norma establecida en el art.59 de
la ley 11745 y sus modificatorias. -

VI.- Disposiciones de caracter general

e Art.19: En el legajo de cada matriculado se procederd a registrar, ademds de las altas y bajas, las
sanciones disciplinarias aplicadas por el Tribunal de Disciplina.

El presente Reglamento de Matriculacidn - 2017, ha sido aprobado por unanimidad de los miembros del Consejo
Superior del Colegio de Obstétricas de la Provincia de Buenos Aires, el 06 de noviembre de 2017.-

EIRMAN: Lic. Obst. Alicia Beatriz CILLO, Distrito | - La Plata; Obst. Elba Raquel MALMIERCA, Distrito Il — Mar del Plata; Lic. Obst.
Cecilia BASSI, Distrito Il - Pergamino; Lic. Obst. Silvina SONAGLIONI, Distrito IV — Bahia Blanca; Lic. Obst. Maria Isabel VILAR,
Distrito V — San Isidro; Lic. Obst. Miriam Edith GIMENEZ, Distrito VI — Quilmes.-
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ANEXO 2 - MODELO FORMULARIO: SOLICITUD DE INSCRIPCION

Colegio de Obstetricas de la

Provincia de Buenos Aires
Distrite XXXXXYXXYXXY

Calle XXXXX - (XXXX) XXXXY
Tels./Fa: (OEXX) XYNYYXYYNY
email: XXXXXYXYXXXY

Matricula N°

PN soLrcrTup DE INScRIPCION [

La Plata,  de

Sra. Presidente del Colegio de Obsiétricas de la Provincia de Bugnos Afres, Dirtrito XXXYYYYE:

Solicito mi inscripcion en la Matricula Profesional del Colegio de Obstétricas de este Distrito v a ese gfecto consigno

mis datos personales:

Apellide /5

Nombre /' 5

Hija/e de Don

¥ de Dovia

Nuacionalidad

Lugar de Nacimiento:

DOMICILIQ REAL
Calle

C.F.

e-mail

DOMICILIO
PROFESIONAL

Celular

Calle

C.F.

FPresento diploma Universitario, legalizade, expedido con fecha: :_ o
¥ qeredito mi identidad con: DN N©

Declare asimismo bajo juramentos que:

Saludo a Usted muy atentamente.

Firma y Sello autoridad

Aclaracion



