Manual: Plataforma de tramites de Fiscalizacion Sanitaria

Registro:

Para registrarse debe ingresar mediante el enlace:
sistemas.ms.gba.gov.ar/tramitesestablesalud/public/index.php/tramite/registro , botdn registro aparecera la

siguiente pantalla:
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Completar los datos iniciales y apretar el botdn de registro.

Esto lo llevara a la pagina de registro dodnde deberd completar los campos que estan en blanco y luego apretar el
botdn “Registrar”.
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Los campos marcados con * no podran cambiarse después

Al completar toda la informaciéon debera apretar el boton “Registrar” y quedara automaticamente registrado.


http://sistemas.ms.gba.gov.ar/tramitesestablesalud/public/index.php/tramite/registro

Ingreso a la plataforma:

El ingreso a la plataforma se realizard a través del enlace:

sistemas.ms.gba.gov.ar/tramitesestablesalud/public/index.php/login , botdén ingresar

Completa usuario y contrasefia
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Aparecera la siguiente pantalla:
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Nuevo tramite: Seleccione el tipo de establecimiento sobre el cual desea realizar un tramite:
Heogares de cla

En esta pantalla debera seleccionar el tipo de establecimiento sobre el cual desea realizar un tramite

Al hacerlo aparecera la pantalla con los tipos de tramites que puede hacer sobre el mismo.

Al marcar un tipo de trdmite aparecera la siguiente pantalla:


http://sistemas.ms.gba.gov.ar/tramitesestablesalud/public/index.php/login
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Guandar y continuar

Deberd completar todos los datos del establecimiento y su Director (salvo el nimero de expediente si no tiene expediente
electronico)

Al apretar el botén guardar y continuar aparecera la siguiente pantalla:



Tramites a distancia - Habilltacidn para Hogares de dia
Tramite Nro: 62--

Debe adjuntar todos los archivos requeridos para poder enviar &l tramile Todos deben estar en formato POF

Requizito Adjuntado Nombre

Solicitud de habilitacién No

Descripcién. Solicilud de habilitacion dingila al Direclor de Fiscizacion Sanilatia en un selado provingcial fisca por &l valor vigents en &l momento
de 12 presentacion. suscripla por & propietario del establecinmiento conjuniaments con quién ejercerd 1a Direccidn Técnica del mismo, detallando
nomibre de fantasia ubicacidn, canlidad de concurrentes, teléfono ¥ emad insitucional

Fotocopia autenticada del titulo de propiedad No

Descripcion: Folocopia autenticada del tlulo de propiedad, conlrato de locacion suscriplo a favor del solicitants o cuaiquier oo tilulo que acredite
&l uso y goce del inmueble. con un plazo de vigencia no menor a res (3) aflos

Copia del piano to

Descripcion: Copla del plano con distnbucidn, madidas y denominacion de los ambientes que componen el establecemento, aprobado por ia
Autoridad Municipal

Constancia de Inscripcion de AFIP en la actividad correspondiente No

Descripcion: Constancia de Inscripcion de AFIP en |3 actividad correspondiente. Tanto para 1as razones sociales unipersonales como las
sociedades. Cuando sa trate de una Sociedad debera acompanarse copia del contrato social autenticado e inscripto en el registro correspondiente
(DPPJ 01GJ). Cuando la sociedad propietarnia sea una enfidad de bien plblico. comision de fomento, mutuai, etc., debera presentar copla
autenticada de sus estatutos, con registro e inscripcion de los mismos

En esta parte deberd adjuntar todos los requisitos necesarios para presentar el tramite
Los mismos deberan ser en archivos formato .pdf

Si no se adjuntan todos los requisitos solicitados no se podra enviar el trdmite

Si se equivocd al adjuntar un archivo, tiene la posibilidad de eliminarlo y subir el correcto

Una vez que estén subidos todos los archivos debera aceptar a modo de declaracién jurada la declaracion de
veracidad de la documentacién adjuntada.

Declaracion de veracidad

Los datos consignados en la presente son correctos, completos y fiel expresion de la verdad. La omision o falsedad de la informacion suministrada hara responsable al comitente de las
sanciones correspondientes en la ley 10.606 art. 77.

Al aceptar aparecera la siguiente pantalla:



Tramites a distancia - Apoderado

Se envio la documentacion y su numero de tramite es: 62. Se verificara la misma y de ser correcta se caratulara y se le informara a la ¢
correo declarada el nro de expediente correspondiente. Si la documentacion enviada esta incompleta o tiene observaciones, las misms
encontrara en la pestania "mis tramites” opcion "Mensajes”. Al momento de la inspeccion usted debera contar con todos los documento

En caso de presentar apoderado, adjuntar instrumento que lo acredite certificado ante escribano o juez de paz. De lo

click en "Finalizar".

Seleccione...

| Seleccionar archivo | Ningtin archivo seleccionado

Declaracion de veracidad

Los datos consignados en la presente son correctos, completos y fiel expresion de la verdad. La omision o falsedad de la informacion s
hara responsable al comitente de las sanciones correspondientes en la ley 10.606 art. 77.

Aceptar y enviar

En esta pantalla se le informa: el nimero de tramite, que se envié la documentacién para ser verificada (lo cual no
significa que el tramite este aceptado) y la posibilidad de presentar un apoderado adjuntando la carta poder.

IMPORTANTE:

Para saber si el tramite fue aceptado y obtener el comprobante de inicio del mismo debe ingresar en el botén
“Mis Tramites”
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Nuevo tramite: Seleccione el tipo de establecimiento sobre el cual desea realizar un tramite!
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En esta pantalla encontrard informacién sobre su tramite y el estado del mismo, que puede variar en:

Enviado, sujeto a revisidn: significa que esta a la espera de ser verificada la documentacion por parte de la
Direccion de Fiscalizacion Sanitaria.
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Mis Tramites

Nro. Nombre Tipo de
Tramite Fecha Establecimiento establecimiento Tipo de tramite Estado Acciones
62 25-06- 2 Hogares Habilitacién para Hogares  Enviado sujeto a

2021 de dia revision

Incompleto: significa que se verificé la documentacién y no es correcta (se le informara en el botén “Mensajes”
gue documentacion debera corregir y la podra volver a subir con el botén “Modificar”)
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Mis tramites

Mis Tramites

Nro. Tramite Fecha Nombre Establecimi Tipo de blecimi Tipo de tramite Estado Acciones

62 25-06-2021 Hogares de dia Hogares de dia Habilitacion para Hogares de dia Incompleto




Aceptado: significa que el tramite fue iniciado y puede imprimir el comprobante
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Mis Tramites
Nro. Nombre Tipo de
Tramite Fecha Establecimiento establecimiento Tipo de tramite Estado Acciones
62 25-06- 2 Hogares de dia Habilitacion para Aceptado :
2021 Hogares de dia k

Aclaracion: cuando la documentacién es devuelta por no estar correcta y completa y su ESTADO pasa a ser

“INCOMPLETO”, se tomara la fecha del préximo envio en el caso de ser aceptada.



