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QGOBIERNO DE LA PROVINCIA DE SALTA.
Ministerio de Finanzas y Obras Publicas.

A g
CONTADURIA GENERAL DE LA PROVINCIA

Salta, 20de Agosto de 2.015

CIRCULAR N° 09/15

PROGRAMA NORMAS Y PROCEDIMIENTOS

AREA: RIESGOS DEL TRABAJO TEMA 1: Régimen de Riesgos de Trabajo - Tarifas - Proce-
dimientos y Formularios - Modalidades - CélculoriRegros
por Incapacidad Laboral Temporaria (I.L.T.) - CesaRT
Pasantias — Generalidades - Particularidades GorRader
Ejecutivo Provincial.

(Art. 76 de la Ley de Contabilidad: “El Contadoedtada Jurisdiccion que dependera del jefe del exdjvo
servicio administrativo, tendra el caracter de agerde la Contaduria General y debera organizar tam-
tabilidades a su cargo en perfecta corresponderama las que lleve dicha Contaduria General”)

Las prestaciones previstas en la Ley N° 24.55Ridegos del Trabajo, reglamentada
por el Decreto 1694/09, para los funcionarios y leagos del Poder Ejecutivo Provincial, se adjudicg
diante Resolucion N° 34/14 de la Secretaria Gerdrdh Gobernacion a la empresa PREVENCION ART
S.A. — ASEGURADORA DE RIESGOS DE TRABAJO; la cua sncuentra en vigencia desde el dia
01/04/14.

A. CONSIDERACIONES A TENER PRESENTE PARA DECLARAR L A ASEGURADORA EN DDJJ
- APORTES Y CONTRIBUCIONES PREVISIONALES - F. 931 - AFIP.

|.- Tarifas Aplicables de la contribucion de ART— Poder Ejecutivo
Las tarifas aplicables a partir del 01/04/14 Issrsiguientes:
a) $ 0,60 valor mensual por trabajador.
b) 2,13 % sobre la base de calculo.
Il.- Topes minimos y maximos
Para el célculo de la cuota de seguros por riedgiosabajo, deberan tenerse en cuen-
te los Topes minimos y maximos vigentes a la fechrdormados por nuestra Circular N° 03/15 y los qo
adelante se determinen.
lll.- Base de céalculo
La Ley 26.773 en su articulo 10°, determina qumake imponible se efectuara sobre

el montototal de las remuneraciones/ conceptos no remunerativogjue declare mensualmente el emplea-
dor.
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Al respecto la Nota N° 17.141/14 de la Supeniéecia de Riesgos del Trabajo, soli-
cita que las Aseguradoras adecuen las bases ddocalosencimiento del afio de vigencia de la tavifpara
los nuevos contratos, para lo cual la determinaditas alicuotas debe resguardar que las misraakere
suficientes y no abusivas.

La alicuota pretendida por la Aseguradora n@ dielplicar cambios sustanciales en el
monto que efectivamente paga el empleador a la p&tTla modificacion de la base de calculo, pocdal
actualmente no existiria fundamento para incremeasitanporte que paga el empleador excepto pomeszo
de siniestralidad vy litigiosidad.

Entre los conceptoso remunerativos excluidosse encuentran los siguientes: las
asignaciones familiares, las indemnizaciones pig&vigor vacaciones no gozadas y otras relaciorzmai
extincién del contrato de trabajo, los vidticoa comprobante de rendicién y reintegros de gastos.

IV.- Responsables de presentar la Declaracion Jada por ART

Cada uno de los Poderes de Estado, los Munigifsie Empresas del Estado Provin-
cial , los Entes Autarquicos y Descentralizadoslesmesponsables respecto de sus trabajadoresdiepies
de acuerdo a la Circular 15/2010 de la presentad@tas DDJJ en la cual se informara exclusivaminte
contribuciéon de ART acorde la normativa vigente.

Las remuneraciones se expondran de la siguieatera en el aplicativo de SICOSS.

Todoslos items del
recibo desueldo %
Reswmerations /
Re Yotak 1821502 @

nem. impondble 1] 1001348 Sportes Privisionsies v RENATER

Rern, Imponible 20 100148 Condrbcionss Previgonsies v PAML

ftem, tmposdble 10013,48 1 Contrimcionss de Fondo Macional & Emples, Asig. Fumllres yRERATER =,

gem Imponible 411 10013,48] Hptrtas 5 Obes Socisly ANSSAL

fter, mponible 511 1003,48] Aportes PAML

Hem, Iponible 6 o0 et Dfrencil

Hemn. Iraponible 7 000 Aporte personad Regivenes especises

Rem. tmponble®!  10013,48] Corsribuciones de Obra Social

Rem. Impositte 11 100£3,48] Ly do Riesgos de Trabae (LTERECTHS &
Asig. Forn, pagadas:] mﬂ@ﬁ\‘ Se deben excluir los conceptos no

remunerativos que NO forman pane de
ia base de cileulo '

B.- OBLIGACIONES DE EMPLEADOR ESTABLECIDAS POR LA LEGISLACION DE RIESGOS
DEL TRABAJO

« Notificar a la ART la incorporacion de nuevo peraon

- Informar a sus trabajadores a qué ART estan afisiad

« Cumplir con las normas de higiene y seguridad etmabljo establecidas a través de las Leyes N°
19.587 y N° 24.557 y sus normativas complementarias

- Adoptar las medidas necesarias para prevenir sesgel trabajo.

- Informar a sus trabajadores de los riesgos que Hariarea y protegerlos de los mismos.

« Proveer a sus trabajadores de los elementos decpi@ personal y capacitarlos para su correcta uti
lizacion.

- Capacitar a sus trabajadores en métodos de préveteiriesgos del trabajo.

« Realizar los exdmenes médicos preocupacionales ggnabio de actividad (si dicho cambio implica
el comienzo de una eventual exposicién a agenteigsig), e informar los resultados de los mismos
al trabajador.
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- Denunciar ante la ART los accidentes de trabajofermedades profesionales que ocurran en su esta-
blecimiento.

- Solicitar a la ART la atencion médica inmediatacaso de accidentes de trabajo o enfermedad profe-
sional.

- Denunciar incumplimientos de su ART ante la Supenidencia de Riesgos del Trabajo.

« Mantener un registro de accidentabilidad laboral.

« Cumplir con el Programa de Reduccidn de Siniedtdli establecido en caso de que la accidentabili-
dad de su empresa supere en un 10% el indiceiders@a de su sector de actividad.

C.- PROCEDIMIENTOS ANTE UN ACCIDENTE DE TRABAJO O E NFERMEDAD PROFESIONAL
- PODER EJECUTIVO

El Decreto 1.901/09 aprueba Ipsocedimientos, formularios e instructivos que
deben aplicarse para la realizacion de examen médipreocupacional, denuncia de accidente de trabajo
ylo enfermedad profesional y examen médico de egee&l tramite delexamen médico periddiccha sido
incorporado al mismo por Resolucién delegada @elaetaria General de la Gobernacién N° 74D/09.

Por Resolucion N° 24/03 de la Secretaria Generll @Gmbernacion se dispone que el
control de la ejecucion del contrato de afiliac&a efectuado por la Direccion General de Persiepn-
diente de la Secretaria General de la Gobernacion.

A continuacion se transcribe “exclusivamentePE@OCEDIMIENTO PREVISTO
ANTE UN ACCIDENTE DE TRABAJO O ENFERMEDAD:

1.- Ante unAccidente de Trabajo o Enfermedad Profesionalel responsable del organismo o
entidad donde trabaja el accidentado, debera llehdormulario “DENUNCIA DE ACCIDENTE DE
TRABAJO O ENFERMEDAD PROFESIONAL" por duplicado y entregarlo obligatoriamente eBilec-
cion General de Personal (Coordinacion de Medicatzoral) dentro de las (24) veinticuatro horas derio-
do el hecho en:

* Forma directa o
» Por medio de fax y posterior envio urgente del fdamio

Si el accidente ocurrié en dia no laborable deberé&retarse durante las primeras
horas del primer dia habil posterior.

El Teléfono-Fax de la Coordinacion de Medicina Labes (0387) 4217735y la
direccién es en calle Santiago del Estero N° 2E8#y.(Luis Burela) Torre San Vicente “A” — Salta.

El encargado del organismo que no dé cumplimientola detallado preceden-
temente, sera responsable directo de los costos gleeello surja.

2.- Al mismo tiempo se le entregard al accidentado o parsgsponsable del mismo, los formula-
rios “SOLICITUD DE ATENCION MEDICA” por triplicado, llenado y firmado por el resporisatiel
organismo,"CONSTANCIA DE ASISTENCIA MEDICA DE ART” vy “ALTA MEDICA" , estos dos Ul-
timos son para uso del profesional médico o irgttuasistencial donde se le prestan los servinigdicos.

El formulario de “Certificado de Alta Médica” deldeser presentado en la Direcciébn General de Pérsona
(Coordinacion de Medicina Laboral) Santiago dekEEstN° 2291 (Esq. Luis Burela) Torre San Vicenté “A
Salta. En caso de “Accidente In Itinere” deberanguafiar ademas constancia o denuncia palicial
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D.- MODALIDADES DE PRESTACION

1.

Para el caso decapacidad Laboral Temporaria (I.L.T.), la“Prestacion Dineraria” de los prime-
ros diez dias estan a cargo de la Provincia (coameltza contar del dia siguiente de producida la con
tingencia Res. SRT 236/96). Para el calculo vetd’Hrde la presente.

Para el caso dmcapacidad Laboral Temporaria (I.L.T.), la “Prestacion Dineraria” a partir del

11° dia, esti a cargo de la empresa aseguradaiesdes del trabajo, habiéndose convenido con la
misma que la Provincia realizara el pago al ageotesu cuenta y orden y requerird luego el reiotegr
Para el célculo ver Punto E de la presente.

En este dltimo caso, solo corresponderd liquiti@mberes” a cargo de la Provincia, a partir del Alta
Médica y efectivo reintegro del agente a sus la)y@mean estas iguales o distintas de las que reia
lizando, debiendo los Servicios Administrativoguidar“Sueldos” a partir de la fecha de reintegro y
considerar solamente el periodo efectivamente jwdbaen la proporcionalidad d#guinaldo” .

En los casos en que el dafio sufrido por el trabajedimpida la realizacién de sus tareas habituale
mas alla del plazo maximo de un afio previsto emrtédulo 7°, apartado 2, inciso c) de la Ley N°
24.557, y no haya certeza del grado de disminwbédia capacidad laboral del mismoAsegurado-

ra solicitard a los organismos competentes el otaxgiento de un nuevo periodo transitorio de
hasta un maximo de DOCE (12) meses.

El obligado al pago debera abonar una prestacideratia de cuantia y condiciones iguales a la que
efectivizaba en concepto ttecapacidad Laboral Temporaria (I.L.T) . Durante esta Ultima etapa, el
trabajador no devengara remuneraciones de su esopld2icho periodo podra ser reducido si con an-
terioridad se hubiese sustanciado el tramite garte1para establecer llacapacidad Laboral Per-
manente(l.L.P.) ante los organismos competentes.

Los Servicios Administrativos y/o responsables Bersonal, deberan informar la fecha de venci-
miento a la Autoridad de su Organismo 6 Jurisditciéon una anticipacion no menor a 30 dias co-
rridos, el cumplimiento de los plazos vigentedabs agentes en situacionldeapacidad Laboral
Temporaria (I.L.T.), para que se tramiten definiciones sobre lasdapiones en concepto de
“Prestacion Dineraria”.

Para el caso dimcapacidad Laboral Permanente (I.L.P.) la “Prestacion Dineraria” esta a cargo
de la empresa aseguradora de riesgos del tralmjdpsen este caso calculada y pagada directamente
por la empresa aseguradora al agente.

E.- CALCULO DE PRESTACIONES DINERARIAS POR INCAPACIDAD LABORAL TEMPO-
RARIA (I.L.T.)

1.

Las prestaciones dinerarias pocapacidad Laboral Temporaria (I.L.T.), se encuentran conteni-
das en los articulos 12 y 13 de la Ley 24.557 resgismentaciones y Elecreto 1694/09 Art. que
establece:

“Las prestaciones dinerarias por Incapacidad Labbeanporaria se calcularan, liquidaran y
ajustaran de conformidad con lo establecido parté&tulo 208° de la Ley de Contrato de Traba-
jo N° 20.744 (T.O. 1976) y sus modificatorias.



“Martin Miguel de Giiemes Ftérce de ba Nacién (ugentina”

QGOBIERNO DE LA PROVINCIA DE SALTA.
Ministerio de Finanzas y Obras Publicas.

A g
CONTADURIA GENERAL DE LA PROVINCIA

Art. 208 de la LCT: “...... La remuneracion que en estasos corresponda abonar al trabajador
se liquidara conforme a la que perciba en el momeéata interrupcion de los servicios, con mas

los aumentos que durante el periodo de interrufdciéren acordados a los de su misma catego-
ria por aplicacion de una norma legal, convencidieativa de trabajo o decisién del emplea-

dor,......... , ho pudiendo, en ningun caso, la remunéredel trabajador enfermo o accidentado

ser inferior a la que hubiese percibido de no tsheperado el impedimento.”

2. A partir del dia siguiente a la primera manifesiadgnvalidante y mientras dure el periodo de Inca-
pacidad Laboral Temporaria (I.L.T.), el damnificgolercibira una prestacion de pago mensual, de
cuantia igual alalor mensual del ingreso basey se calculard segun lo establecido en el punto
precedente.

3. La prestacion dineraria correspondiente gplisieros diez (10)dias estara a cargo del empleador.
Comenzard a regir a partir del dia siguiente ddymriola la contingencia y se calculara segun lo es-
tablecido en punto “1” del presente apartado.

4. Las prestaciones dinerarisiguientesestaran a cargo de la aseguradora de riesgosbajd. Se ha
convenido con la misma que la Provincia realiza@keulo (segun lo establecido en punto “1” del
presente apartadg)pagoal agente y requerira luego el reintegro.

5. El responsable del pago de la pristadinerariaretendra los aportes y efectuara las contribu-
cionescorrespondientes a los subsistemas de Seguridaal §oe integran el SUSS o los de ambito
provincial que los reemplazan, exclusivamente, @oné la normativa previsional vigente debiendo
abonar, asimismo, lasignaciones familiares

5. En los meses en que el cargo de prestaciones dasees compartida por el empleador y la asegu-
radora, aquella que tenga a su cargo al trabagditimo dia del mes sera la obligada al pago-y de
claracion de laasignaciones familiares(Resolucion N° 237 art. 7 de la S.R.T.)

6. En el recibo de sueldo se debe consignar el padm Bieestacion Dineraria (segin lo normado en la

Res. N° 237 art. 5 de la S.R.T.), distinguiéndahrdsto de los conceptos abonados de la siguiente
forma:

« Remuneracién y Conceptos no remunerativogroporcional al tiempo trabajado con los
cadigos de liquidacion habituales para cada concept

» Prestacion Dineraria Ley 24.557 a cargo del emplead (por los diez primeros dias) —
Cddigo de liquidacion N° 400Calculado sobre los conceptos sujetos a cotizgajdortes
y contribuciones) y segun lo establecido en puhtal®l presente apartado.

e Prestacion Dineraria Ley 24.557 a cargo de A.R.T. €ddigo de liquidacion N° 401.
Calculado sobre los conceptos sujetos a cotizdejdortes y contribuciones) y segun lo es-
tablecido en punto “1” del presente apartado.

¢ Asignaciones Familiares

F.- CESE DE LA INCAPACIDAD LABORAL TEMPORARIA (I.L .T.)
* Alta Médica

« Declaracién de Incapacidad Laboral Permanente
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¢ Muerte del Trabajador

G.- REINTEGROS POR INCAPACIDAD LABORAL TEMPORARIA (I.L.T.) — PODER EJECUTI-
VO

Con respecto a los reintegros por Incapacidad leh@mporaria (1.L.T.), debe ob-
servarse lo siguiente:

1.- PERIODO ANTERIOR AL 01/10/02

Los que tuvieren su origen en el periodo anteid1/10/02 y que al 30/09/02 no
cuenten con el alta médica o se trate de agravexida caso anterior al 30/09/02, los reclamos seran
presentados ante la empré&savincia A.R.T.

2.- PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 01/10/02 y EL 3009/08

Los que tuvieren su origen a partir del 01/10/Gfug al 30/09/08 no cuenten con el
alta médica o se trate de agravaciones de casorigen en el periodo sefialado, los reclamos seran
presentados ante la empré€sasolidar A.R.T.

3- PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 01/10/08 y EL 31/03/14

Los que tuvieren su origen a partir del 01/10/Gug al 31/03/14 no cuenten con el
alta médica o se trate de agravaciones de casorigen en el periodo sefialado, los reclamos seran
presentados ante la emprés@OCIART S.A.

4.- PERIODO A PARTIR DEL 01/04/14

Los que tuviesen origen en el contrato con vigeagdartir del 01/04/14 deberan ges-
tionarse ante la empre®REVENCION ART S.A. — ASEGURADORA DE RIESGOS DE TRA-
BAJO, de acuerdo a las formalidades referidas en dbpDrde la presente, quien pondra a disposicion
los reintegros en un plazo maximo de 15 (quincas.di

5.- DOCUMENTACION NECESARIA PARA EL REINTEGRO DE I.L.T.

La documentacién para proceder al reintegro sgldente:

e Formulario “Denuncia de accidente de trabajo o reméelad profesional” men-
cionado en punto Il de la presente.
En caso de “Accidente In Itinere” debera acompaidastancia o denuncia poli-
cial.

e Formulario “Liquidacion de prestaciones dinerarias”

+ Constancia del otorgamiento efectivo de las prestas dinerarias a reintegrar

H.- ART - PASANTIAS

Por Decreto Nacional N° 491/97 se incorporo al énbe aplicacion de la Ley N°
24.557 — Riesgos de Trabajo a quienes se encueningoliendo tareas bajo relaciones no laboralesafgéas
0 becas), debiendo tenerse presente lo siguiente:

1. El pasante para comenzar a desempefarse, debe @amtl instrumento legal aprobado que lo habi-
lita como tal.
En caso de que se autorice el desempefio de untgasi@mtras se tramita su renovacion o designa-
cion, quedan bajo la responsabilidad del autorizka®t consecuencias que esto pudiera ocasionar.

2. El monto sobre el cual se realiza el célculo daulata de seguro por riesgos del trabajo, corregpand
la beca percibida por el beneficiario y que en @imgaso sera inferior al Tope minimo%i&.329,31
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segun laResolucién General N° 44/1%e la Administracion Nacional de Seguridad So¢ENSeS).
Ver nuestra Circular N° 03/15 y las que en el foitarmodifiquen.

3. Hasta el dia 5 (cinco) de cada mes se presentdaaGmordinacion General de Administracion de Re-
cursos Humanos, referido al mes anterior, el foanmlpara declarar [&NGmina de Becarios y/o
Pasantes’, que indicard segun modelo que se adjunta a $zpie:

* Numero de Orden

» Apellido y Nombre de la totalidade las personas que se desempefian como pasantes.

* CUIL expedido por la Administracion Nacional de 8edad Social (A.N.Se.S.)

» Curso de Accion al que debe imputarse.

* Numero y fecha del instrumento de designacién kaexcepcién de encontrarse en tramite se
consignara “En Tramite”.

* Monto en concepto de pasantia discriminando el endatasignacion estimulo y asignacion
extraordinaria Resolucién Conjunta del M. de Ecofgrimfraestructura y Servicios Publicos
N° 56/15 y de la Secretaria General de la Gobeinadf 24/15; y Total.
Corresponde deducir los descuentos por inasisteri@gadas tarde, etc.

« En caso de pasantias no rentadas, en la columabcbosignar “Ad-Honorem”.

+ Cuando en un mes no hubiere pasantes el formuleliera presentarse de todos modos, con
la consigna “Sin Pasantes”, para que no sea tog@do demora o incumplimiento.

« Si se encuentra con accidente de trabajo, aclatarséuacion en el formulario mensual e in-
dicar la fecha del mismo.
Asimismo, en el mes del alta médica deberd infosenk fecha de reintegro.

4. La Coordinadora General de Recursos Humanos totoané base para realizar el calculo de la coti-
zacion de la cuota de seguro por riesgos del wabhmonto percibido por el beneficiario, con $as
guientes excepciones:

a. Que la beca sea “Ad-Honorem?”,
b. Que el importe recibido por el becario sea infegioFope Minimo.

Para ambos casos se tomara el Tope Mininth 829,31 informado por nuestra Circular N° 03/15,
o el que en el futuro lo reemplace.

5. Para el caso accidentes de trabajo de personaseqiesempefien como pasantes o becarios, debera
cumplirse con los tramites previstos en la presente

l.- SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

Los Servicios Administrativos deberan informda&oordinacién General de Admi-
nistracion de Recursos Humarentro de las 72 horasle producido lo siguiente:

. Accidente de trabajo o enfermedad profesional.
. Reagravamiento de un accidente de trabajo anterior.
. Alta médica y reintegro del trabajador, adjuntafaldocumentacion relativa al caso

(denuncia, certificado, alta, etc.).

Asimismo deberan tomar los recaudos necesariasa fpoder cumplir en tiempo y
forma la totalidad de las obligaciones que les @impsobre este tema, relativo a la continuidadréelite e
informes de cada accidente de trabajo.
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J.- VENTANILLA ELECTRONICA SUPERINTENDENCIA DE RIE SGO DE TRABAJO

Mediante la pagina de AFIP y a través del sendigi¢dSistema de Ventanilla Electro-
nica para Empleadores” implementado por Resolusi@i N° 635/08 y modificado por Resoluciéon SRT N°
365/09, los empleadores podran recibir las notifa@es y comunicaciones emitidas por esta Supedete
cia, la ART con la que se posee contrato vigends yautoridades provinciales del trabajo.

Para utilizar este servicio se requiere:
« Numero de CUIT del Empleador (Clave Unica de Idaition Tributaria).

- Clave Fiscal. Si usted ain no la posee debe soliia la AFIP, pudiendo hacerlo desde la pagina de
AFIP ingresando en: Solicitud de Clave Fiscal y pliemdo los requisitos que ese organismo solicita.

Paso a Paso inscripcion “Sistema de Ventanilla Elgdnica para Empleadores”

« Ingresar a la pagina de Afipttp://www.afip.gov.ar/home/index.html

- Ingresar mediante “Acceso con clave fiscal”

- Verifique el nimero de CUIT/CUIL/CDI desplegado searecto, ingrese su “Clave Fiscal”

- Ingresando al menu se despliega el “Listado dersiss$ habilitados” que usted podra operar mediante
la utilizacién de su “Clave Fiscal”.

« Luego seleccione el servicio “Administrador de Rielaes de Clave Fiscal”. Presione el boton
“SRT".

« Seleccione la opcidn “Servicios interactivos”, gamtinuacion “eServicios SRT”

« Por ultimo la AFIP emitird el Formulario 3283/E comronstancia del alta del servicio.

- Cierre todas las ventanas y vuelva a ingresar siti@web de la AFIP (www.afip.gob.ar) con su
CUIT/CUIL/CDI y su “Clave Fiscal”. En el menu pripal de su usuario encontrara disponible la op-
cion “e-Servicios SRT” dentro del “Listado de sistemas habilitados” pamaenzar a utilizarlo

K.- DEROGACION DE NORMAS ANTERIORES

Se deroga la Circular NP1/10 de esta Contaduria General de la Provincia, qia-tr
ba sobre la Ley de Riesgos de Trabajo, quedan@ntéda presente en su reemplazo.

Atentamente.

La presente CIRCULAR se encuentra publicada:

- Usuarios Sistema J.D.Edwardsingresando por el icono de acceso directo “Ndkaate Contadu-
ria” y luego a la carpeta del mismo nombre.
- INTERNET en la paginawww.economiasalta.gob.ar/contaduria

C.P.IN. Norberto Rogue Delgado
Contador General de la Provincia



