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INTRODUCCION

El Plan Institucional de Archivos del Hospital Universitario San José de Popayan E.S.E, para las vigencias
2026-2029 constituye un instrumento estratégico que orienta la organizaciéon, administracién vy
preservacion de la informacién producida y recibida por la institucion en el cumplimiento de sus funciones
misionales, asistenciales, administrativas, financieras y de docencia—servicio.

La adecuada gestion documental es un componente esencial para garantizar la continuidad y la calidad en
la prestacion de los servicios de salud, asegurar la trazabilidad de los procesos, facilitar la toma de
decisiones, proteger los derechos de los pacientes y cumplir con las normativas del Archivo General de la
Nacion, el Ministerio de Salud, los entes de control y los estandares de acreditacidon hospitalaria.

El presente plan plantea un conjunto integral de acciones orientadas a fortalecer la estructura archivistica
institucional, promover el uso adecuado de los instrumentos archivisticos, consolidar buenas practicas en
los archivos de gestion, optimizar el funcionamiento del Archivo Central y avanzar en la implementacion de
tecnologias que faciliten la transformacion digital, la preservacion digital a largo plazo y la reduccion de
riesgos asociados a la pérdida o deterioro de la informacion.

Asimismo, se reconoce la importancia estratégica del archivo como soporte para la memoria institucional,
la transparencia publica, la investigacion académica y la articulacién entre los diferentes niveles
administrativos del hospital. Por tanto, este plan no solo organiza actividades técnicas, sino que también
promueve una cultura archivistica que fortalece la responsabilidad institucional frente al manejo adecuado
de la informacion.

Con este enfoque, el Plan Institucional de Archivos 2026-2029 se convierte en una hoja de ruta
fundamental para consolidar un sistema documental moderno, eficiente, seguro y alineado con los objetivos
estratégicos del Hospital Universitario San José de Popayan.
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2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GENERAL

Fortalecer integralmente el Sistema Institucional de Archivos del Hospital Universitario San José de
Popayan E.S.E, durante el periodo 2026-2029, mediante la implementacidon de acciones técnicas,
administrativas y tecnoldgicas que garanticen la adecuada produccion, organizacion, acceso,
preservacion, disposicion final y gestion digital de los documentos generados en el desarrollo de las
funciones misionales y de apoyo, asegurando su disponibilidad, integridad, autenticidad y confiabilidad
como soporte fundamental para la prestacion de servicios de salud, la transparencia institucional, la
toma de decisiones y el cumplimiento normativo.

2.2 OBJETIVO ESPECIFICOS

\
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Garantizar la correcta organizacion, clasificacion, descripcion y conservacion de los documentos
en todas las areas del hospital.

Implementar y actualizar los instrumentos archivisticos institucionales.

Promover la adopcion de tecnologias de informacion para la gestion documental.

Asegurar el cumplimiento de la normatividad archivistica colombiana.

Optimizar los procesos de consulta, acceso y preservacion de la informacién clinica vy
administrativa.

3. DEFINICIONES Y/O GLOSARIO

Archivo: Conjunto de documentos producidos o recibidos por la institucion en el desarrollo de sus
funciones administrativas, asistenciales y misionales.

Archivo de Gestion: Unidad documental donde se administran los documentos en tramite o de
consulta frecuente por cada area del hospital.

Archivo Central: Area responsable de recibir, custodiar, organizar y conservar documentos
transferidos desde los archivos de gestion.

Archivo Histérico: Conjunto de documentos con valor permanente que preservan la memoria
institucional.

Ciclo Vital del Documento: Fases sucesivas que atraviesa un documento: produccién, tramite,
organizacién, conservacion, disposicién final.

Conservacion Documental: Conjunto de medidas y acciones dirigidas a garantizar la integridad
fisica, quimica y digital de los documentos.

Custodia: Responsabilidad sobre la proteccion fisica y digital de los documentos bajo
administracion.

Digitalizacion: Proceso de conversiéon de documentos fisicos en imagenes digitales.
Digitalizacion Certificada: Procedimiento técnico y normativo que garantiza validez juridica a los
documentos digitalizados.

Disposiciéon Final: Destino que se asigna a los documentos una vez cumplidos sus plazos de
retencion: conservacion, eliminacion, seleccién o digitalizacion.

Gestion Documental: Conjunto de actividades técnicas y administrativas orientadas a la
planificacién, manejo y organizacion de documentos desde su creacion hasta su disposicion final.
Instrumentos Archivisticos: Herramientas técnicas como TRD, TVD, PGD, inventarios,
procedimientos y politicas que orientan la gestion documental.

Preservacion Digital: Estrategias para asegurar el acceso y la integridad de documentos
digitales a largo plazo.
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v' Serie Documental: Conjunto de documentos organizados por funcion o actividad institucional
que comparten caracteristicas comunes.

v" Subserie Documental: Conjunto de documentos derivados de una subdivision légica dentro de
una serie documental.

v' Sistema de Gestion Electréonica de Documentos (SED): Plataforma tecnologica utilizada para
administrar documentos digitales, metadatos y flujos de trabajo.

v' Tabla de Retencion Documental (TRD): Instrumento que determina tiempos de permanencia de
los documentos en las diferentes fases del ciclo de vida.

v' Tabla de Valoracion Documental (TVD): Herramienta que establece la valoracién de
documentos y define su disposicion final.

v Transferencia Documental: Accién de trasladar documentos desde los archivos de gestion
hacia el archivo central (primaria) o hacia el archivo histérico (secundaria).

4. PLAN DE ACCION

4.1 Actividades detalladas

Diagnostico general de archivos para 2026.

Actualizacion e implementacion de TRD y TVD.

Fortalecimiento del Archivo Central y archivos de gestion.

Implementacion de herramientas tecnoldgicas para la gestion documental.
Capacitacién continua para funcionarios y/o colaboradores.

Implementacion de preservacion digital y procesos de digitalizacion certificada.
Control permanente de transferencias documentales.

AN N N N NN

4.2 Antecedentes

El Hospital Universitario San José de Popayan E.S.E, ha venido desarrollando avances progresivos en
materia de gestion documental, orientados principalmente a la organizacién fisica de documentos, la
implementacién parcial de instrumentos archivisticos y la adecuacién del Archivo Central. Durante los
periodos anteriores, la institucion ha ejecutado acciones clave como la implementacion de las Tablas de
Retencion Documental, la estandarizacion de formatos de inventario, la realizacién de transferencias
documentales desde los archivos de gestion y la incorporacion de herramientas basicas de digitalizacion.

No obstante, también se han identificado desafios importantes relacionados con la necesidad de fortalecer
la cultura archivistica, mejorar las condiciones de infraestructura, consolidar un Sistema de Gestion
Electronica de Documentos, garantizar la preservacion digital, optimizar los procesos de consulta y acceso,
y asegurar el cumplimiento de los estandares del Archivo General de la Nacion y de los requisitos de
inspeccion, vigilancia, acreditacion y control.

Durante los afios previos, los procesos clinicos, administrativos y asistenciales han incrementado de
manera significativa la producciéon documental, especialmente en dreas como urgencias, hospitalizacion,
consulta externa y servicios de apoyo diagndstico. Esto ha generado la necesidad de contar con politicas
y procedimientos mas robustos para la administracion del ciclo de vida del documento, asi como estrategias
que permitan reducir riesgos asociados al deterioro fisico, la pérdida de informacion, la duplicidad de
registros y la falta de trazabilidad.

4.3 Responsables, Alcance y plazos

v' Responsable general: Oficina de Gestién Documental.
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v" Responsables por area: Lideres de proceso y coordinadores.
v' Plazos: Actividades distribuidas entre 2026 y 2029.

4.4 Recursos necesarios

SNANENENEN

Talento humano capacitado.

Infraestructura fisica para archivo central.
Licencias de software y herramientas tecnolégicas.
Equipos para digitalizacion.

Presupuesto operativo anual.

4.5 Cronograma de actividades

Se estructura en fases anuales:
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VIGENCIA ACTIVIDAD
Diagndstico, actualizacion de instrumentos archivisticos,
2026 - .
fortalecimiento del archivo central.
2027 Digitalizacién y automatizacién de procesos
2028 Consolidacion del SED y preservacion digital.
2028 Evaluacion global, cierre de ciclo y actualizacién general.

ASANENENEN
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5. METODOLOGIA Y ESTRATEGIAS

Aplicacion de lineamientos del Archivo General de la Nacion.
Enfoque por procesos institucionales.

Estrategias de capacitacion y apropiacion cultural.
Implementacién progresiva de herramientas tecnolégicas.
Evaluaciones anuales del avance del plan.

6. DETECCION FALLAS

Revisiéon semestral de cumplimiento de TRD.
Auditorias internas al sistema de gestion documental.
Identificacion de riesgos como pérdida de informaciéon, mala organizacion, incumplimiento de

transferencias, deterioro fisico, etc.
v" Registro de hallazgos y plan de acciones correctivas.

7. EVALUACION Y SEGUIMIENTO

7.1 Mecanismos de seguimiento

v"  Informes semestrales del archivo central.
v"Indicadores de gestion documental.
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7.2 Frecuencia de la evaluacion

v
v

Evaluacion trimestral y semestral.
Evaluacion anual para ajustes del plan.

8. CONCLUSIONES Y PROXIMOS PASOS

8.1 Resumen de puntos clave

El Plan Institucional de Archivos 2026—2029 del Hospital Universitario San José de Popayan, consolida una
hoja de ruta estratégica orientada al fortalecimiento de la gestion documental en todos los niveles de la
organizacion. Los principales puntos clave que resumen el alcance e impacto del plan son los siguientes:

1.

Fortalecimiento del Sistema Institucional de Archivos: Se establecen directrices claras para
mejorar la organizacion, conservacion, acceso y preservacion de los documentos en sus diferentes
fases del ciclo de vida.

Actualizaciéon e implementacion de instrumentos archivisticos: Incluye el uso efectivo de las
TRD, TVD, PGD, procedimientos y formatos estandarizados, garantizando uniformidad en los
procesos documentales.

Modernizacion tecnolégica y transicion digital: El plan incorpora acciones para ampliar el uso
de sistemas de gestién electronica de documentos, procesos de digitalizacion, preservacion digital
y herramientas que aumenten la eficiencia administrativa.

Fortalecimiento de la cultura archivistica institucional: Se prioriza la formacion continua,
sensibilizacion del personal y la apropiacion de buenas practicas documentales en todos los
procesos asistenciales, administrativos y de apoyo.

Mejoramiento del Archivo Central y archivos de gestion: Se proyectan acciones para optimizar
infraestructura, mobiliario, procedimientos de transferencia, inventarios y condiciones de
conservacion.

Enfoque en el cumplimiento normativo: El plan asegura alineacion con las normas del Archivo
General de la Nacioén, el Ministerio de Salud, requisitos de habilitacién, auditoria para el
mejoramiento continuo, inspeccion y vigilancia, y estandares de acreditacion hospitalaria.

Reduccién de riesgos asociados a la informacién: Se identifican y gestionan riesgos como
deterioro fisico, pérdida documental, duplicidad, fallas tecnolégicas y accesos no autorizados.

Monitoreo y evaluacion permanente: Se establecen indicadores, reportes, auditorias y
revisiones perioddicas que permiten medir.

8.2 Recomendaciones y acciones a seguir

v

v

Mantener la actualizacion constante del PGD.

Asegurar recursos para tecnologia y talento humano.

Revisar periédicamente el nivel de cumplimiento normativo.

Fomentar la mejora continua.
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9.TABLA DE CONTROL DE REGISTROS

N/A

10.ANEXOS

N/A

11. CONTROL DE CAMBIOS

HOSPITAL

UNIVERSITARIO

SAN JOS€E

SOCIAL DEL €
POPAYAN

HOSPITAL Anexo al procedimiento OPL-PD04
SAN JOse OPL-PD04-FO12
SAPRESA ST DAL SO0 FORMATO DE CONTROL DE CAMBIOS
Codigo Versién Fecha Descripcion del Documento
PLA-CH-01 1 %)02//%%22%1155 Creacion del Documento
PLA-GDM-01 2 Septlzgnlk;re del Actualizacién de Tiempo en ejecucion de tareas
Diciembre de Actualizacién de cddigo de acuerdo al mapa de procesos y también de
PLA-GDO-01 03 2025 tiempo en ejecucion de tareas
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