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Junta Federal de Cortes y Superior Tribunales de Justicia de las Provincias

Argentinas y Ciudad Autonoma de Buenos Aires

Instituto Federal de Innovacion, Tecnologia y Justicia

Formulario de Adhesion al BUS Federal de Justicia

El que suscribe, declara adherir a los servicios del BUS FEDERAL DE JUSTICIA,
establecido en la ACTUALIZACION DEL PROTOCOLO TECNICO DE
COMUNICACION ELECTRONICA INTERJURISDICCIONAL aprobado por el

Instituto Federal de Innovacion, Tecnologia y Justicia, del Convenio de Comunicacion
Electronica Interjurisdiccional del 21/08/2015, ratificado por la Junta Federal de Cortes y
Superiores Tribunales de las Provincias Argentinas y Ciudad Auténoma de Buenos Aires,
en reunion de Comision Directiva de fecha 16 de Mayo de 2025. Tal sistema incorpora al
Organismo como destinatario de las comunicaciones electronicas que le libren
Organismos Judiciales, en los términos de la Ley 22.172.

En consecuencia, adhiere a las CONDICIONES GENERALES DE USO PARA EL
SERVICIO DE BUS FEDERAL DE JUSTICIA aprobadas por la Junta Federal de

Cortes y Superiores Tribunales de las Provincias Argentinas y Ciudad Autéonoma de
Buenos Aires, en su ultima version del 21 de Febrero de 2025.

Los documentos mencionados, al igual que toda la informacién técnica necesaria para la
ejecucion de la adhesion, estan a disposicion  en

https://www.bus-justicia.org.ar/index.php/proyecto/integracion/integracion-publico-

privado

En tal sentido, el que suscribe declara que los datos consignados en este formulario son

correctos y completos.


https://www.bus-justicia.org.ar/index.php/proyecto/integracion/integracion-publico-privado
https://www.bus-justicia.org.ar/index.php/proyecto/integracion/integracion-publico-privado
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Organismo:

CUIT/CUIL:
Documentacion que acompaiia (estatuto social, etc.):
Datos de la persona responsable designada por la entidad que adhiere y que
recibira notificacion de cuestiones referidas al servicio:
a. Apellido y Nombre:
b. CUIL/CUIT:
c. Teléfono:
d. Correo electronico:

Lugar y fecha de firma del formulario de adhesion:

Firma:

Recepcion en IFITEJ:

Firma .................ool. , Aclaracion............ e ettt DNI............
Control técnico de IFITEJ:

Procede SI/NO, Firma...................... , Aclaracion....................... DNI...........
Incorporacion:



