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Analisis comparativo de archivos clinicos:
un estudio de casos en La Paz-Bolivia

JEnNY RAMOS MENDOZA
Universidad Mayor de San Andrés, Bolivia

INTRODUCCION

I archivo clinico, como lo mencionan Mingo y Sanchez,1 es
una unidad que se encarga del préstamo, archivado y custo-
dia de la historia clinica para su utilizaciéon por el personal
autorizado. Asimismo, podemos afirmar que este espacio se en-
carga de garantizar la integridad fisica y técnica de la documenta-
cion clinica para brindar un servicio fidedigno y tnico al paciente.

Por otro lado, su importancia radica en su organizaciéon do-
cumental, es decir, que este espacio de resguardo debe estar to-
talmente organizado con la finalidad de garantizar el flujo y la
disposicion de la informacion en forma agil y oportuna, lo cual
simplifica tramites, para de esta manera evitar la acumulacién in-
necesaria de informacion de las historias clinicas y la dificultad de
buisqueda de los expedientes clinicos.

De manera que este trabajo esta enfocado en el analisis com-
parativo de los archivos clinicos de los establecimientos de salud
“Hospital de Clinicas y Hospital Obrero”, que se encuentran en
la ciudad de La Paz y que son considerados instituciones de sa-
lud con un tercer nivel de atencion. Las problematicas que se ha
identificado en los archivos de estos establecimientos de salud se
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encuentran relacionadas con dificultades y necesidades sobre la
infraestructura para el resguardo documental, la falta de normas
archivisticas, el personal, la falta de aplicacion de procesos archi-
visticos para el manejo documental, la falta de medidas preventi-
vas, etc., lo cual conduce a un servicio ineficiente para el usuario.

Con respecto a la metodologia, se aplicé un método cualitativo
con el fin de realizar un analisis subjetivo de la informacion reco-
lectada por medio de las técnicas de la entrevista y la observacion
directa, ademas, se hizo la combinacion de los tipos de investiga-
cion analitica y descriptiva, esto con el proposito de describir el
aspecto situacional en que se encuentran los archivos estudiados
y posteriormente analizar las necesidades que presentan.

DESARROLLO O DISCUSION

Para la realizacion del analisis e interpretacion de datos se toma-
ron en cuenta aspectos estudiados en los dos archivos de los es-
tablecimientos de salud, como son infraestructura, personal de

archivo, tratamiento y conservacion documentales.

Cuadro 1. Infraestructura

Analisis comparativo de la infraestructura

Archivo del hospital de
clinicas universitario

Archivo del hospital obrero
n°1

Infraestructura

No es adecuada

No es adecuada

Nivel de ubicacién del
archivo

Planta baja
20 metros x 8 metros

Primer piso
15 metros x 12 metros

lluminacién natural

Por medio de trece ventanas

Cuenta con seis ventanas

lluminacién artificial

16 focos fluorescentes, encen-
didos por 10 hrs.

18 focos fluorescentes,
encendidos por 12 hrs

Ventilacién natural

Ingresa por las puertas,
ventanas

Ingresa por las puertas,
ventanas

Ventilacion artificial

No

No

Fuente: Elaboracion propia con datos extraidos de los archivos
del Hospital de Clinicas y el Hospital Obrero N°1
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En el cuadro 1 se observa que la infraestructura en ambos ar-
chivos de los dos establecimientos de salud no cumple con las
condiciones de edificacion, almacenamiento y medidas de seguri-
dad que garanticen el resguardo de los expedientes clinicos.

Ademas el nivel de ubicacién de ambos archivos no se encuen-
tran en un espacio recomendable para el resguardo de la docu-
mentacion clinica, debido a que el Archivo del Hospital de Clinicas
Universitario se encuentra en la planta baja del establecimiento de
salud, que limita con una de las principales avenidas de la zona de
Miraflores de la Ciudad de La Paz y las ventanas del archivo, que
estan ubicadas sobre la avenida Saavedra, permiten el ingreso de
la contaminacion vehicular de los automéviles que transitan por
este espacio, por lo que va causando deterioros en los expedientes
clinicos resguardados.

Ademas, el espacio en metros cuadrados es de 20 metros x 8
metros, lo cual resulta ser un espacio no adecuado para el almace-
namiento de 379.442 expedientes clinicos. Por otro lado, el archi-
vo del establecimiento de salud del Hospital Obrero se encuentra
en el primer piso de la edificacion del hospital, el cual también
resulta ser un espacio inadecuado para el almacenamiento de la
documentacion; se encuentran expedientes desde los anos 1990 y
por problemas de presupuesto y de las autoridades no se han des-
tinado otros espacios para las instalaciones del archivo.

Con respecto a la iluminacién natural en ambos archivos, de
los dos establecimientos de salud se ha podido observar que los
depositos se encuentran expuestos a los rayos solares, las instala-
ciones del Archivo del Hospital de Clinicas Universitario cuentan
con 13 ventanas y el Archivo del Hospital Obrero con 7 venta-
nas, de manera que los expedientes clinicos estan en constante
exposicion a la luz solar directa y la ultravioleta e infrarrojo de
estos rayos solares que rompen las cadenas moleculares de las fi-
bras de celulosa, provocando deterioros y dafos en los fondos
documentales.

Asimismo, la iluminacion artificial en los dos archivos del Hospi-
tal de Clinicas Universitario y el Hospital Obrero N° 1 se encuentra
instalada con focos fluorescentes, los cuales no son recomendados
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para el archivo, porque esta iluminacion presenta una equivalen-
cia de intensidad de iluminaciéon que es de 200 lux y estan en-
cendidas por alrededor de 10 a 12 horas y lo recomendable es la
incorporacion de focos de 50 lux de baja intensidad para evitar el
calor. Ademas, El Repositorio Normativo del Archivo General de
Colombia 2 menciona que la radiacion visible luminica debe ser
menor a los 100 lux y que debe contener filtros ultravioletas.

La ventilacion natural ingresa al archivo por medio de las puer-
tas y ventanas, de manera que se va acumulando una cantidad de
polvo en los expedientes clinicos, lo cual es imposible evitar pues-
to que estos depdsitos se encuentran rodeados de ventanas por
todo el archivo. Asimismo, en ambos archivos de los dos estable-
cimientos de salud no existen ventiladores artificiales que eviten
la contaminacion atmosférica.

Cuadro 2. Personal de archivo

Andlisis comparativo del personal de archivo

Hospital de Clinicas Hospital Obrero N°1
Universitario

Personal interino como Técnico Superior en Esta- Ingeniera de sistemas
encargado del archivo disticas

Funciones que desempena | Verificacion de salidas de los | Manejo de base de datos,
el encargado de archivo expedientes clinicos, administracion del archivo,

busqueda y seguimiento de | jefatura
los expedientes clinicos

Capacitaciones que ofrece
el archivo al personal No No
sobre el tratamiento docu-
mental

Fuente: Elaboracion propia con datos extraidos de los archivos
del Hospital de Clinicas y el Hospital Obrero N°1

En el cuadro 2 se observa que los encargados del archivo en am-
bos archivos de los establecimientos de salud pertenecen a pro-
fesiones ajenas a la administracion de archivos. En el Archivo del
Hospital de Clinicas Universitario el encargado es un profesional
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Técnico Superior en Estadisticas y en el Archivo del Hospital Obre-
ro N° 1 el archivo se encuentra a cargo de una ingeniera de siste-
mas, por lo que se afirma que estos profesionales no tienen una
formacion archivistica y las funciones que desempefan estin en-
focadas en tareas de control fisico e informatico del expediente
clinico. En este sentido la autora Alicia Casas de Barran! afirma
que el principal recurso para el buen funcionamiento de un ser-
vicio archivistico es su personal, asimismo indica que no es sufi-
ciente tener recursos econdmicos, tecnol6gicos y ain normativos
si los recursos humanos con que se cuenta no tienen formacion
archivistica. Es por ello que el trabajo en archivos debe ser desa-
rrollado por un profesional en archivistica.

Con respecto a las capacitaciones al personal, en ambos archi-
vos éstas no se llevan a cabo; estas actividades son de gran im-
portancia para desarrollar acciones tendientes a la preparacion y
actualizacién del personal con respecto a la administracion y la
organizacion documental.

Cuadro 3. Tratamiento documental

Analisis comparativo del tratamiento documental

Identificacion

Fondo productor

Archivo del Hospital de
Clinicas Universitario

Archivo del Hospital Obrero
N°1

Subfondo

37 especialidades

27 especialidades

Series documentales

Expedientes clinicos

Expedientes clinicos creados
por la misma institucion,
expedientes clinicos que
provienen de las transferen-
cias de los policlinicos (Cajas
de salud)

1 Alicia Casas de Barran, Nuestra Palabra; textos archivisticos panamerica-
nos: Personal de Archivos, formacion profesional integral.
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Organizacion
Clasificacion

Ordenacion

Método convencional, codi-
gos numeéricos correlativos

Expedientes clinicos: por
especialidad,

emergencias, consulta exter-
na y transferencias

Método alfanumérico,
Fecha de nacimiento y los
iniciales de los apellidos y el
nombre del paciente

Ordenacion interna

La ordenacion interna se
realiza en base a criterios
propios de la institucion

La ordenacién interna se
realiza en base a criterios
propios de la institucion

Descripcion instrumentos
de consulta

Registro de control de prés-
tamos y devoluciones,
Registro de consulta en la
base de datos SICE

Registro de control de
préstamo,

Registro de consulta en la
base de datos SIIs

Valoracién

NO

NO

Acceso a la informacion

Servicio de consulta, présta-
mo, reprografia

Consulta, préstamo, repro-
grafia y fedatario

Fuente: Elaboracion propia con datos extraidos de los archivos
del Hospital de Clinicas y el Hospital Obrero N°1

En el cuadro 3 sobre el tratamiento documental del proceso de
identificacioén se observa:

Fondos productores: Los dos establecimientos de salud, Hos-
pital de Clinicas Universitario y el Hospital Obrero N°1, perte-
necen a un tercer nivel de atencion, es decir son hospitales que
atienden problemas de salud que requieren un mayor conocimien-
to o tecnologia especifica. La diferencia entre estos establecimien-
tos de salud es que el Hospital de Clinicas Universitario brinda
atencion médica a la poblacion de bajos recursos, aquellos que no
cuentan con un seguro de salud, sin embargo el Hospital Obrero
N°1 ofrece la atenciéon médica a los asegurados del sector publico
y a su vez pertenece a la Caja Nacional de Salud.

Subfondos: Las especialidades médicas que ofrecen para la
asistencia médica, en el caso del Hospital de Clinicas Universita-
rio, son 37 y del Hospital Obrero N°1 las especialidades para el
servicio de asistencia médica son 27.
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Series documentales: Las series documentales que se iden-
tificaron en el Archivo del Hospital de Clinicas Universitario son
expedientes clinicos creados por la misma institucion y en el Ar-
chivo del Hospital Obrero son expedientes clinicos creados por la
misma institucion y otros expedientes clinicos que provienen de
las transferencias de otros policlinicos que se encuentran relacio-
nadas con este establecimiento de salud. El proceso de identifica-
cion de las series documentales, para Aguilera, M., es el principio
de jerarquizacion de las funciones y actividades en categorias, que
parten de los conceptos mas genéricos hasta los mas concretos y
sustentan la estructura del fondo.

Por lo tanto, este proceso de identificacion es la operacion pre-
via a la clasificaciéon que conduce al conocimiento del estableci-
miento de salud y las areas de salud del hospital que producen
documentos. En el caso de los archivos de los dos establecimien-
tos de salud, la identificacion esta reflejada de la siguiente manera.
Fondo: el establecimiento de Salud; Subfondo: las especialidades o
areas de los dos hospitales; Series documentales: los expedientes
clinicos y las historias clinicas.

Con respecto al proceso de la organizacion documental, como
Cruz Mundet® afirma, organizar el fondo documental de un archi-
vo consiste en dotarlo de una estructura que reproduzca el proce-
so mediante el cual los documentos han sido creados. De manera
que en el Archivo del Hospital de Clinicas Universitario el proceso
de la organizacion documental clinica con respecto a la clasifica-
cion y la ordenacion lo realizan aplicando el método convencional,
el cual se caracteriza por la asignacion de un cédigo numérico a
cada paciente, por lo que cada expediente clinico personal per-
manece con esta numeracion como un codigo de identificacion.
Sin embargo, en el Archivo del Hospital Obrero la clasificacion
se realiza tomando en cuenta la procedencia de los expedien-
tes clinicos, es decir: expedientes clinicos por especialidad, expe-
dientes clinicos que provienen de las atenciones de emergencia,

2 Ramon Aguilera, “Identificacion de las series documentales”.
3 José Ramon Cruz, Manual de archivistica.
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expedientes clinicos de consulta externa y expedientes clinicos de
transferencias y se encuentran clasificados de esta manera. La or-
denacion externa de los expedientes clinicos se realiza aplicando
el método alfanumérico, el cual consiste en la asignacion numéri-
ca de la fecha de nacimiento y los apellidos del paciente.

Ademas, la ordenacion interna del expediente clinico en am-
bos archivos de los dos establecimientos de salud se realiza bajo
criterios propios, puesto que en Bolivia contamos con directrices
de la Norma Técnica para el Manejo del Expediente Clinico,* un
instrumento, que fue elaborado por el Ministerio de Salud el ano
2008, determina que el expediente clinico debe estar ordenado en
siete secciones donde deben estar ordenadas todas las evolucio-
nes médicas:

* En la primera seccion: Documentos basicos.

* Segunda seccion: Informes de los examenes complemen-
tarios al diagnostico como de laboratorio, endoscopia, eco-
grafias e imagenologicos.

* Tercera secciéon: Las notas de evolucion e interconsul-
tas, informes, certificados médicos, resultados de juntas
médicas.

* Cuarta seccion: Protocolos de procedimientos como los
protocolos quirtrgicos, protocolos anestesiologicos, copias
de informes médicos, documentos de transferencia a otros
establecimientos de salud.

* Quinta secciéon: Hojas de indicaciones médicas, hojas de
tratamiento.

* Sexta seccion: Documentaciéon que corresponde al trata-
miento de enfermeria como notas de reporte, notas de re-
gistro de medicamento y tratamientos cumplidos.

e Séptima secciéon: Documentos como: administrativos
de egreso, protocolo de autopsia, copia de certificado de
defuncion.

4 Bolivia. Ministerio de Salud y Deportes, “Norma técnica para el manejo del
expediente clinico”.
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En la actualidad estos establecimientos de salud no aplican esta
directriz para el ordenamiento de las evoluciones médicas y su ex-
pediente clinico tiene de cuatro a cinco secciones. Vale mencio-
nar también que en estos dos archivos de los establecimientos de
salud, el Hospital de Clinicas Universitario y el archivo del Hospi-
tal Obrero N°1, el personal no tiene el conocimiento en cuanto al
proceso de identificacion que se realiza aplicando el tratamiento
archivistico y los términos que se emplean para describir este pro-
ceso como fondo documental, subfondo documental y series do-
cumentales, etcétera.

La identificacion es un proceso relevante en el tratamiento ar-
chivistico. Por ejemplo, La Torre Merino (2000) menciona que la
identificacion es la primera fase del tratamiento archivistico, que
consiste en la investigacion del sujeto productor y del tipo docu-
mental. Ademas, el objetivo esta enfocado en el conocimiento ex-
haustivo de la institucion que produce el documento. También
indica que el resultado de esta fase es la organizacién del fondo,
determinando la clasificacion y la ordenacion de las series docu-
mentales, para posteriormente realizar la valoracion y descripcion.

En cuanto a los instrumentos de descripcion en ambos archivos
de los dos establecimientos de salud, Hospital de Clinicas Universi-
tario y Hospital Obrero N°1 cuentan con un registro de control de
préstamos y devoluciones y un registro de consulta en la base de
datos en el sistema informatico. El Archivo del Hospital de Clinicas
Universitario registra la informacion de pacientes, quienes solicitan
la asistencia médica en una base de datos llamado SICE (Sistema de
Informacién Clinico Estadistico) cuyo objetivo principal es integrar
en un solo lugar todos los registros médicos del establecimiento de
salud Hospital de Clinicas Universitario (Ministerio de Salud, 2015).
Por otro lado, el Archivo Clinico del Hospital Obrero N°1 cuenta
con un registro de consulta en la base de datos SIIS (Sistema in-
tegrado de informacion en salud), este sistema permite gestionar
y administrar las prestaciones de salud que ofrecen los estableci-
mientos de salud que pertenecen a la Red de Salud del Gobierno
Auténomo Municipal de La Paz. El proceso de valoracion, a decir
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de Simén Cuba,’ es la fase de tratamiento archivistico que consis-
te en analizar y determinar los valores primarios y secundarios de
las series documentales, fijando los plazos de transferencia, acceso
y conservacion o eliminacion total o parcial. En el caso de los ar-
chivos de estos establecimientos de salud, no se realiza la identifi-
cacion, valoracion, seleccion y disposicion final de los expedientes
clinicos, es decir, no se aplica el proceso de valoracion, es por eso
que en los archivos de estos establecimientos se va generando el
problema de espacio y ademas que en Bolivia no existe una ley
que determine la eliminacién documental.

Respecto al acceso a la informacion, tanto en el Archivo del
Hospital de Clinicas Universitario como en el Archivo del Hospi-
tal Obrero, se ofrece el servicio de consulta, préstamo, reprogra-
fia y fedatario a los usuarios internos, en algunos casos a usuarios
externos.

Como se puede ver en el cuadro 4, los dos archivos de los esta-
blecimientos de salud Hospital de Clinicas Universitario y Hospital
Obrero N° 1 no cuentan con un plan de medidas de prevencion
de desastres, que les permita actuar y prevenir ante una posible
emergencia.

Asimismo, no cuentan con detectores de incendio para identifi-
car un posible riesgo de incendio, ademas no existen en los depo-
sitos de resguardo de documentacion clinica extintores de polvo
que les permitan prevenir incendios.

No cuentan con un plan de evacuacion ante una posible emer-
gencia o incendio del archivo. Es necesario contar con un plan
escrito, asi como conjunto de acciones para estar preparados y ac-
tuar ante una emergencia.

5  Simoén Cuba, Manual de Gestion documental y administracion de Archivos I,
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Cuadro 4. Medidas de prevencion de desastres y mantenimiento

Analisis comparativo de las medidas de prevencién de desastres y mantenimiento
Hospital de Clinicas Hospital Obrero N°1
Universitario
Plan de prevencion de No No
desastres
Detectores de incendios No No
Extintores de polvo para No No
archivo
Planes de evacuacion No No
Sefalizacién No No
Control de insectos No Sélo fumigacion
Control de roedores No Sdlo fumigacion
Mantenimiento y No No
limpieza a los documentos
y estanteria
Limpieza del piso Si Si

Fuente: Elaboracién propia con datos extraidos de los archivos
del Hospital de Clinicas y el Hospital Obrero N°1.

Las areas del archivo y los espacios de los archivos activo/pasivo
no cuentan con una sefalética que les permita identificar sobre la
documentacion clinica que se encuentran en estos espacios.

En el Archivo del Hospital de Clinicas Universitario no se rea-
liza el control de insectos y roedores, sin embargo, en el Archivo
del Hospital Obrero se procede a la fumigacién para evitar la apa-
ricion de algun agente biolégico.

En cuanto al mantenimiento y limpieza a los documentos, no
se aplica el procedimiento de limpieza a los expedientes clinicos
ni limpieza a la estanteria en ninguno de los dos archivos mencio-
nados; estas acciones son necesarias para la conservacion preven-
tiva y conservacion documental. Solamente se realiza la limpieza
de piso en los dos archivos.
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Segun el Instructivo de Limpieza de Archivos del Archivo Ge-
neral de la Nacién de Colombia,® el mantenimiento y la limpieza
consiste en preservar el espacio de resguardo tomando acciones
de limpieza para todas las instalaciones del archivo, como la lim-
pieza a la estanteria, ademas, la limpieza a los expedientes clini-
cos como el retiro de elementos metalicos, como ganchos, grapas,
clips, etcétera, que generan deterioro en la documentacion clinica.

Cuadro 5. Informacién del archivo

Analisis comparativo de la informacién del archivo

Hospital de Clinicas
Universitario

Hospital Obrero N°1

Normativas para el manejo
documental clinico

Norma Técnica para el Mane-
jo del Expediente Clinico del
Ministerio de Salud

Norma Técnica para el Mane-
jo del Expediente Clinico del
Ministerio de Salud

Tipos de archivo de acuer-
do al ciclo vital

Activo, pasivo

Activo, pasivo

Numero de expedientes
clinicos

379 442 expedientes clinicos
creados desde los afos 2010
hasta 2022

750 000 expedientes clinicos,
desde los afios 1990 hasta
2022

Instalacion fisica de los do-
cumentos en las unidades
de conservacioén

Carpetillas,
Legajos,
Sobres

Sobres,
Legajos,
En la estanteria

Fuente: Elaboraciéon propia con datos extraidos de los archivos
del Hospital de Clinicas y el Hospital Obrero N°1.

En el cuadro 5 Se observa que tanto el Archivo del Hospital de
Clinicas Universitario como el Archivo del Hospital Obrero N°1
desarrollan el trabajo del manejo documental con base a la Nor-
ma Técnica para el Manejo del Expediente Clinico del Ministe-
rio de Salud, no obstante, se ha podido observar que el trabajo
del manejo documental es desarrollado bajo criterios propios en
ambos establecimientos de salud. Ademas, al hacer una revision

6 Colombia. Archivo General de la Nacion de Colombia, “Instructivo de Lim-
pieza de Archivos”.
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de los articulos de la Norma Técnica para el manejo documen-
tal (2008), con respecto al trabajo documental, se ha identificado
que son muy pocos los articulos que indican cémo realizar el tra-
bajo documental en el archivo. En este sentido se presentan los
siguientes:

En el capitulo VII, “Archivo y manejo administrativo del Expe-
diente Clinico”, en el articulo 30 del Archivo del expediente cli-
nico indica que cada establecimiento clinico debe custodiar los
expedientes clinicos en una Unidad de Archivo y Estadisticas divi-
dida en dos grandes secciones: activo y pasivo.

En el Articulo 31, “Conservacion del expediente clinico”, el con-
tenedor para la conservacion y archivo del expediente clinico, ya
sea durante la internacion o para su mantenimiento indefinido en
la Unidad de Archivo y Estadisticas, debe ser de material imper-
meable, opaco, impenetrable a rayos solares, con cierre hermético
que evite la caida o pérdida de documentos, con un recuadro ex-
terior que permita consignar los datos mas importantes para fines
de ordenamiento y clasificacion y de un tamano grande para con-
tener toda la informacion, incluyendo placas radiograficas o tomo-
grafias de formato mayor.

Solamente en estos dos articulos de la Norma Técnica para el
Manejo Documental se observa que existen directrices relaciona-
das al archivo y a la conservacion del expediente clinico. De ma-
nera que se observa la inexistencia de otras disposiciones para el
tratamiento documental, basado en procesos archivisticos.

Con respecto a los tipos de archivo de acuerdo al ciclo vital
con las que cuentan estos establecimientos de salud Hospital de
Clinicas Universitario y Hospital Obrero N°1, se observa que en
los depositos de ambos archivos se encuentran los espacios para
el archivo activo y el archivo pasivo, sin embargo, se ha podido
identificar que no cuentan con un archivo histérico, un espacio
para expedientes clinicos de caracter historico e investigativo. En
el caso del Hospital de Clinicas Universitario, seria una gran ini-
ciativa contar con esta seccion destinada para el archivo histoérico,
con el fin de fomentar la investigacion cientifica para los estu-
diantes de medicina de la USA, puesto que el Hospital de Clinicas
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Universitario y la Facultad de Medicina de la USA forman parte de
un convenio institucional. De este modo, los estudiantes comen-
zarian a realizar investigaciones y trabajos para la produccion in-
telectual y cientifica.

La cantidad de expedientes clinicos que se resguardan en los
archivos de los dos establecimientos de salud mencionados son:
los expedientes clinicos que se encuentran bajo el custodio del Ar-
chivo del Hospital de Clinicas Universitario, que alcanzan un nu-
mero de 379 442 y fueron creados desde los afios 2010 hasta la
actualidad; y 750 000 expedientes clinicos que resguarda el Archi-
vo del Hospital Obrero N°1, desde los afos 1990 hasta la actuali-
dad. Son muchos los expedientes que se resguardan desde anos
anteriores, esto se debe a que en Bolivia no existe una ley que de-
termine la eliminacién documental.

Con respecto a la instalacion fisica de los expedientes clinicos
en las unidades de conservacion, en el Archivo del Hospital de
Clinicas Universitario los expedientes clinicos se encuentran en
carpetillas, legajos y sobres, en cambio en el Archivo del Hospital
Obrero N°1 los expedientes clinicos se encuentran en sobres y le-
gajos en la estanteria.

CONCLUSIONES

En los archivos de los establecimientos de salud de tercer nivel en
La Paz se puede observar que la infraestructura no es adecuada
para el resguardo de la documentacion clinica, debido que estos
espacios son instalaciones improvisadas, ademas no cumplen con
las condiciones de edificacion, almacenamiento y medidas de se-
guridad que garanticen el resguardo de los expedientes clinicos.

El manejo documental en los dos archivos de los establecimien-
tos de salud, Hospital de Clinicas Universitario y Hospital Obrero
N°1, es desarrollado bajo criterios propios de la institucion, sin la
aplicacion de un sistema de procesos archivisticos, es decir que es
realizado de una manera empirica y por ende el acceso de la in-
formacioén no es inmediato.
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Asimismo, cuentan con personal inadecuado, ya que los encar-
gados de archivos son profesionales con otras formaciones que no
estan relacionadas a la archivistica, y es por ello que el trabajo que
desempenan no es el 6ptimo, debido a la falta de conocimientos
sobre la administracion y la organizacion documental.

Hace falta de capacitacion al personal; los encargados de archi-
vo, al no ser profesionales con una formacion especializada en ar-
chivos, no desarrollan tematicas para poder brindar la capacitacion
adecuada al personal del archivo; es de gran importancia llevar a
cabo acciones para la preparacion y actualizacion del personal con
respecto a la administracion y la organizacion documental.

Hacen falta politicas y normas para la administracion y organi-
zacion documental, pues ambos archivos de los establecimientos
de salud no cuentan con manuales ni reglamentos internos para
desarrollar la organizacion documental.

Propuestas

Incorporar en los archivos clinicos a profesionales del area de ar-
chivistica, porque son el principal recurso para el buen funcio-
namiento del archivo, y cuentan con conocimientos en gestion
documental archivistica.

Realizar capacitaciones al personal para alcanzar un desempe-
fo eficiente en las funciones que se desarrollan en el archivo, y
lograr buenos resultados con respecto a la organizaciéon documen-
tal, por lo que las tematicas que deberian tomarse en cuenta en
dichas capacitaciones son relacionadas al tratamiento archivistico,
gestion documental, legislacion archivistica, etc.

Implementar manuales y reglamentos para la administracion y
organizaciéon documental, para que estos puedan establecer linea-
mientos y directrices en la gestion documental archivistica.

Establecer acuerdos con las autoridades del establecimiento de
salud para realizar el proceso de valoracion con el fin de reducir el
problema de espacio que presentan los archivos, es decir, realizar
acuerdos internos que involucren a autoridades del establecimien-
to de salud como autoridades del Ministerio de Salud.
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Implementar medidas preventivas que les permitan controlar y
enfrentar los riesgos que se presentan en el archivo y, de esta ma-
nera, mantener la integridad fisica de los soportes de la documen-
tacion clinica.
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