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I. EL SISTEMA DE REGISTRO CIVIL
1. Marco juridico del sistema

Argentina cuenta con un sistema de registro de hechos vitales que
funciona a través de las oficinas de Registro Civil. El1 método de
registro es de caracter continuo, permanente y obligatorio.

Nuestro pais tiene una antigua tradicidén en materia de registros de
hechos vitales.

La primera Ley fundamental que marca la organizacion juridica de los
Registros Civiles, proviene de la Ley 1565, del 31-10-1884, durante
el gobierno del Presidente Julio A. Roca y establecia que dentro de
los seis meses siguientes a la promulgacion de la Ley, las
Municipalidades de la Capital y Territorios Nacionales estableceran
una o mas oficinas de Registro del Estado Civil de las Personas,
estipulando lineamientos generales de organizacion, que fueron punto
de partida de la evolucidén juridica del Registro Civil (como por
ejemplo el duplicado de 1libros en tres rubros de registracion:
nacimiento, matrimonio y defunciones). Como consecuencia de la
promulgacién de la Ley 1565 y creacién del primer Registro Civil (San
Juan), se instituye el 17 de noviembre como "Dia Nacional del Registro
Civil",

Con posterioridad y como Ley que merezca destacarse se implementd por
Decreto Ley 8204 del 27-09-63, con las modificaciones de las Leyes
18248; 18327 y 20751 1la denomindada Registroc del Estado Civil vy
Capacidad de las Personas, que surge como una impostergable necesidad
de una Ley unica que rija con alcance nacional todo lo concerniente
al Registro del Estado Civil y Capacidad de las Personas, cuyas pautas
y conclusiones emanaron del Segundo Congreso de Directores de Registro
Civil celebrado en Diciembre de 1961 en la ciudad de Parana Entre
Rios.

La identificaciodon de las personas se realizaba por las lLeyes 11386 y
13010 de enrolamiento y empadronamiento masculino y femenino
respectivamente. Eran Adareas exclusivas del Distrito Militar vy
Secretaria Electoral de la jurisdiccidn provincial.

El Registro Nacional de las Personas, creado por Ley 13482, actuara
como organismo autdrquico y descentralizado con sede en Capital

Federal y tendrda a su cargo la aplicacidon de la Ley 17671 y cuyas
funciones son las siguientes:

a) La inscripciodén e identificacidén de las personas comprendidas
en el art.1l, mediante el registro de sus antecedentes de mayor
importancia desde el nacimiento y a través de las distintas
etapas de la vida, los que se mantendran permanentemente
actualizados;




b) La clasificacion y procesamiento de la infgrmac1on .
relacionadas con el potencial humano con vistas a satisfacer

las siguientes exigencias:

-Proporcionar al Gobierno Nacional las bases de informacion
necesarias que le permita fijar, con intervenciodn de los
organismos técnicos especializados, la politica demografica
gue mas convenga a los intereses de la Nacion.

-Poner a disposicién de los Organismos del Estado y entes
particulares que los soliciten, los elementos de juicio
necesarios para realizar una adecuada administracidn del
potencial humano posibilitando su participacion activa en los
planes de defensa y de desarrollo de la Naciodn.

c) La expedicién de los documentos nacionales de identidad, con
caracter exclusivo, asi como todos aquellos otros informes,
certificados o testimonios previstos por la presente ley,
otorgados en base a la identificacioén dactiloscodpica.

d) La realizacidén, en coordinacion con las autoridades
pertinentes de las actividades estadisticas tendientes a
asegurar el censo permanente de las personas.

Como consecuencia de que el art.62 disponia "Hasta tanto el Registro
Nacional de las Personas se encuentre en condiciones de instalar sus
propias oficinas seccionales, se consideraran como tales todas las
oficinas de Registro Civil del pais, dependientes de las Direcciones
Provinciales de Registros Civiles y las del Estado Civil y Capacidad
de 1las Personas, las que a tales efectos cumpliran todas las
disposiciones emanadas de aquel para satisfacer las exigencias de esta
ley. A consecuencia de que el supuesto planteado de la ley no se ha
producido hasta las fecha, de hecho la identificacidén de las personas
en el pais esta a cargo de los Registros Civiles Provinciales que
actuan funcionalmente dependiendo del Registro Nacional de 1las
Personas.

En términos concretos los Registros Civiles han visto fusionadas dos
funciones: Las emanadas del Decreto Ley 8204/63 referida a 1la
captacion de hechos vitales y la Ley 17671 referida a la
Identificacion Registro y Clasificacion del Potencial Humano Nacional.

Completa el cuadro juridico del ordenamiento vigente relacionado con
el Registro Civil; el Codigo Electoral Nacional "texto ordenado"
Decreto Nro. 2.135/83 del 18 de agosto de 1983, con las modificaciones
introducidas por las Leyes Nro. 23.247 y 23.476 que trata de 1la
calidad, derechos y deberes del elector pasando por las divisiones
territoriales, jueces y juntas electorales, los actos preelectorales,
el acto electoral, el escrutinio, sanciones y penas al regimen
electoral y procedimiento, finalizando con un capitulo unico que




establece que son documentos habilitantes a los fines de la Ley
Electoral la Libreta de Enrolamiento, (Ley 11.386), Libreta Civica
(Ley 13.010) y Documento Nacional de Identidad (Ley 17.671).

En la actualidad la legislacidén vigente que regula el registro de
nacidos vivos y defunciones es el Decreto-Ley 8204/63 en vigencia
desde el 1lro. de enero de 1964, con excepcioén de las muertes fetales
que no estan contempladas en esta ley y que se registran segun
disposiciones del Ministerio de Salud y Accidn Social de la Naciodn a
través de la Direccidén de Estadisticas de Salud. El1 registro de
matrimonios y divorcios se rige por la Ley 23.515 de 1987. También
existen disposiciones legales relacionada con los hechos vitales en
el Cdodigo civil.

Con respecto a la Ley 8.204/63 no se han producido modificaciones
sustanciales en su estructura, lo que si debemos destacar que se han
introducido modificaciones por leyes complementarias, tales como la
23264 (Patria Potestad), 23515 (Divorcio Vincular), 18248 (Nombres),
19134 (Adopciones) y 23776 (Modificatoria art. 29-Ley 8.204/63);
situacion eésta que ha transformado en poco practica y confusa la
aplicacion de las leyes para los registradores locales; morigerada
solo a través de los congresos y reuniones realizados por el Ente de
Coordinacion Permanente de los Registros Civiles de todo el pais.

De la evaluacion de la legislaciodon vigente surge la necesidad de su
actualizaciodn.

El pais no cuenta con disposiciones legales unicas para los Registros
Civiles, cada provincia dicta sus propios reglamentos instructivos y/o
manuales de aplicacion local, no incluyendo la rmayoria conceptos y
definiciones de hechos en funcidén de recomendaciones internacionales.

Dado el ritmo vertiginoso de modificaciones producido en el Derecho
de Familia, se han sancionado leyes complementarias en las cuales no
se ha contemplado el procedimiento de aplicacién en el ambito de 1la
republica, en funcidén de las modalidades e idiosincracia de 1los
ciudadanos, agravado con una ya superada Ley de Registro Civil-Decreto
Ley 8.204/63, por lo tanto debe elaborarse una ley fundamental con
caracter prioritario y con la participacidén de los Registros Civiles
del pails como organo de consulta.

2. Arreglos administrativos del sistema

Argentina tiene sistemas separados de registro civil en cada divisidn
administrativa principal. Las unidades primarias se denominan Oficinas
de Registro Civil; Oficinas Seccionales o Delegaciones, segun sea el
caso, Yy se ubican tanto en municipalidades, hospitales, juzgados de
paz como en oficinas propias.

La Direccidén General del Registro Civil dependiente del Ministerio de
Gobierno de la Provincia es la dependencia que administra el registrc
de hechos vitales en cada jurisdiccidén. Debido a la multiplicidad de




organismos, existe un ente coorqinador erominado "Organlsmo‘lde
Ccoordinacion Permanente de los Regilstros Civiles de Todo e} Pais".
Las personas gue residen momentangamente fue;a del pails pueden
efectuar las inscripciones en las oficinas especlalmente habilitadas
en los Consulados.

En la actualidad funcionan 2.537 oficinas primarias de registro,
excluyendo las Direcciones Generales de cada provincia que se dedigan
exclusivamente a la labor administrativa. Hay 35 unidades secundarias
autorizadas para realizar el registro que funcionan en hospitales
publicos y se necesitarian aproximadamente 30 oficinas mas para
mejorar la cobertura de las inscripciones.

Los limites de la unidad primaria (o local) coinciden en general con
los del municipio.

Se atiende al 75% de la poblacidén de la Republica Argentina por unidad
primaria teniendo en cuenta el ultimo censo.

En general no existen problemas de acceso a las oficinas de Registro

Civil y en algunas provincias se realizan operativos peridédicos con
equipos moviles.

Los registradores civiles son designados en la mayoria de las
provincias por el Poder Ejecutivo Provincial. Son funcionarios con
dedicacion de tiempo completo, con estabilidad laboral y perciben
sueldos de la Administracion Publica Provincial. En el pais hay 4714
registradores incluyendo a los registradores asistentes y suplentes.
Este personal atiende al publico entre 6 y 7 horas diarias de lunes
a viernes por la manana. En algunas provincias también hay atencién

los fines de semana y feriados para el registro de defunciones vy
matrimonios.

Debido a la falta de medios integrados de informacion en los Registros
Provinciales, no existen datos acerca del numero de casos inscriptos
anualmente por unidad primaria de registro.

Los registradores tienen los siguientes deberes y responsabilidades:

a. En los que se refiere al registro:
Registro de hechos vitales y del estado civil y proteccidn de
los registros.
Expedicion de copias certificadas de las actas del registro
civil.
Celebracion de matrimonios.
Expedicion de licencias de entierro.
Promociodén del registro civil mediante campanas de publicidad.
Identificacidén de las personas.




b. En lo que se refiere a la recoleccidén y notificacion de hechos
vitales para fines estadisticos:
Notificacidén periddica de hechos vitales registrados a
oficinas productoras de estadisticas vitales.

Los registradores reciben capacitacion y asesoramiento a cargo de
personal superior y ademas se les otorgan los siguientes materiales:

Copias de las leyes y reglamentos vigentes sobre registro civil.
Manuales o instrucciones actualizadas sobre el registro civil.
Manuales sobre notificacién de hechos vitales registrados para fines
estadisticos.

Boletin peridédico de informacidén referente al registro civil vy
estadisticas vitales.

Circulares sobre los procedimientos para el registro civil.

La supervision técnica del trabajo de los registradores es efectuada
por la autoridad local del goblerno y se aplica a la totalidad de los
funcionarios. Se realizan inspecciones peridédicas ya sea mensual,
bimestral, o semestral con asesoramiento técnico, segun la modalldad
operativa de cada provincia; y control anual de libros, revisando
asiento por asiento.

Existe una Asociacion de Registradores Civiles Locales a nivel
nacional, la cual desempena una importante funcidén orientadora y
coordinadora; brinda asesoramiento técnico y promueve la uniformidad
en los procedimientos de registro en todo el pais. La entidad fue
Creada en 1978 y cuenta con un Comité Ejecutivo formado por 5
titulares y 5 suplentes.

No existe en el pais un Comité Interinstitucional de gobierno que
trate los asuntos relativos al registro civil y a las estadisticas
vitales.

3. Procedimientos para el registro

Las definiciones de hechos vitales utilizadas en Argentina, se ajustan
a las recomendadas por las Naciones Unidas.

Las actas o partidas en las que se registran las inscripciones, se
hallan encuadernadas en libros confeccionados, en algunos casos, en
pequenas imprentas o talleres propios y en otros, por instituciones
o empresas del medio. La provisién estd dada en relacidén a la
necesidad funcional del organismo y a las disponibilidades
presupuestarias. Los libros encuadernados se almacenan en archivos
centrales, departamentales y en unidades primarias, en papel de buena
calidad para garantizar su durabilidad.

El registro de los sucesos vitales se efectua por lugar de ocurrencia
o de residencia. Los nacimientos se inscriben tanto en el lugar del
acontecimiento como en el lugar de residencia de lcs padres. Las
defunciones, sdlo en el lugar de ocurrencia. Los matrimonios se
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registran indistintamente en el lugar de residgncia de uno‘de los
contrayentes y los divoricios en el lugar del registro del matrimonio.

Los nacidos vivos deberan registrarse dentro de los 40 dias de
ocurrencia, aunque este plazo podra extenderse hasta 6 meses.
Transcurrido este tiempo la inscripcién podra efectuarse solo mediante
resolucién judicial. Las defunciones tienen un plazo de 48 hs.,
pudiendo ampliarse cuando la muerte ocurriera en lugares apartados.

No existen plazos para la inscripcién de matrimonios y divorcios y en
consecuencia tampoco sanciones.

En el caso de inscripciones tardias para nacimientos, defunciones y
muertes fetales se preveen sanciones pero en la practica no se aplican
ya que predomina una politica de tipo liberal. No se dispone de
estadisticas de registros tardios debido a 1la inexistencia de
programas que apoyen este tipo de tarea. El1 arancelamiento para el
registro de hechos vitales contribuye a desalentarlo.

Para la inscripcion de todos los hechos se solicita la presentacion
del documento de identidad de todo interviniente en el acto ademas de
la siguiente documentacion:

Nacidos Vivos:

Certificado médico o dos testigos que hubieran visto al nacido y
firmaran la inscripcidn.

Declaracioén verbal o escrita del informante principal.

Pago por derecho de registro.

Muertes Fetales:

Certificado médico.

Declaracion verbal o escrita del informante principal.
Pago por derecho de registro

Defunciones:

Certificado médico o certificacion del forense acompanada de la firma
de dos testigos que hubieren visto el cadaver.
Pago por derecho de registro.

Matrimonios:

Certificado de salud de la novia/o
Certificado de nacimiento de la novia/o
Documento de identidad de la novia/o
Testigos

Declaracioén verbal de las partes

Pago por derecho de registro.

Divorcio
Notificacion del tribunal que otorga el decreto de divorcio.

El registro de los hechos vitales posibilita la adquisicion de ciertos
beneficios sociales. Con 1la presentacion del certificado de




nacimiento, el beneficiario recibe subsidios por nacimiento; licencias
con goce de sueldo por maternidad; prestaciones para atencidén de la
salud infantil; subsidios para educacidén y el acceso a programas
alimentarios.

El certificado de defuncidén se utiliza para reclamos de seguros; de
herencia; de prestaciones de Jjubilacién por parte de 1los
sobrevivientes y ademas es requisito indispensable en caso de nuevo
matrimonio del cdényuge sobreviviente.

Con la presentacién de la constancia de matrimonio, se reciben
subsidios.

Si bien existe la posibilidad de duplicacidén de inscripciones de
hechos vitales su numero es insignificante y facil de detectar a
través del Registro Nacional de las Personas.

4. Los registradores civiles locales

Tal como se menciono en el punto dos los registradores son designados
por el Poder Ejecutivo con funciones especificas y atienden
exclusivamente funciones de Registro Civil.

Los nombramientos del personal técnico-administrativo se efectua a
largo plazo, y estan expuestos a pocas modificaciones debido a cambios
politicos. En cambio, el cargo de nivel jerarquico superior esta
sujeto a moficiaciones en este ambito por ser un cargo politico.

Los registradores no reciben adiestramiento previo. Se aspira a
incorporar personal con estudios secundarios completos.

En lo que se refiere a remuneracién, no existe adecuacidén de salarios

por realizacion de tareas en los registros, con otros similares del
Estado.

Lamentablemente, las oficinas locales tienen una escasa disponibilidad
de manuales a disposicidén de los registradores, lo cua’ afecta la
calidad de la capacitaciodn.

5. E1 informante

Los responsables de notificar los nacimientos, defunciones y muertes
fetales son el informante principal y suplente.

Para los matrimonios, el informante principal o suplente es el novio
0 la novia indistintamente. En el caso de divorcio, la notificacién
la deben realizar los conyuges en forma individual o conjunto, o un
tercero autorizado.
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6. Archivos del registro civil

La proteccidén y conservacion de los archivos de.las actas se encuadra
dentro de las disposiciones enmarcadas del Organlsmo Central. En ellas
se establecen los procedimientos tecnico-administrativos para la
proteccién de los libros que forman el Archivo de hechos vitales. La
rotulacién de los libros encuadernados, con material adecuado, se
realiza de acuerdo al registro del hecho vital; ordenado por oficina
y por ano, en anaqueles separados y aislados del publico y protegidos
convenientemente con fumigaciones perioddicas.

Para evitar que las actas se deterioren y decoloren con la
manipulacion, se confeccionan en papel de calidad superior utilizando
tinta indeleble, resistente a la luz y al paso del tiempo. Para la
encuadernacion se usan materiales de primera calidad.

El archivo de las actas se efectua por fecha de inscripcion, en libros
encuadernados.

El almacenamiento de respaldo de las partidas se realiza en la oficina

del registro civil a nivel provincial, mediante copias duplicadas a
mano.

Las actas se 1localizan mediante busqueda manual en los archivos
utilizando indices alfabéticos; o busqueda manual con ayuda de fecha

de registro, de ocurrencia o de nombres. En algunos casos se
complementan ambos sistemas.

La informaciodon contenida en las actas es de caracter confidencial e
incluye a todos los hechos vitales.

Uno de los fines del Archivo Central del Registro Civil es 1la
expedicion de las constancias de las inscripciones ya sea por medio
de fotocopiadoras, copias a maguina o manuscritas.

7. Evaluacion del sistema de registro civil

El sistema de Registro Civil puede evaluarse como bueno. Aunque la
sancion de la nueva Ley de Matrimonio Civil, Divorcio y Patria
Potestad contribuyo a mejorarlo, aun es necesario incorporar cambios
significativos en el sistema.

El porcentaje de cabalidad del registro de hechos vitales oscila entre
el 95% y el 98%.

Los factores que obstaculizan la completabilidad de las registraciones
obedecen a inconvenientes tanto de orden técnico y juridico como a
factores de indole econdmico-social.

En lo que se refiere a los formularios utilizados actualmente para
todos los hechos vitales es necesario una revision y adecuacion de su
contenido y configuracion.




Con respecto a la legislacion lo aconsejable es impulsar un proyecto
de ley que contemple la concentracion normativa y la descentralizaciodn
operativa a efectos de darle mayor dinamismo, eficiencia y eficacia
a las acciones que debe desarrollar cada Registro Civil.

Para ello es necesario que cada Municipalidad tenga a su cargo las
tareas administrativas del Registro Civil de cada Jjurisdicciédn,
percibiendo a cambio los aranceles que se fijen para la realizaciodn
de los distintos trabajos; quedando a cargo de 1la Provincia la
concentracion normativa que se hara a través de una Direccidn General
que sera el referente de todos los Registros Civiles, de todas las
municipalidades.

En esta Direccidén Gral. se archivaran los 1libros de asientos
(nacimiento, matrimonio, defunciones, etc.)

Asimismo a ella le competeran tareas juridicas y legales, tales como
la Rectificacion de Actas. Legalizaciodn de Partidas expedidas por los
distintos Registros Civiles de cada Municipalidad; como también el
asesoramiento en cuanto a la interpretacion de las leyes especificas
y su aplicaciodn.

Actualmente, el Poder Ejecutivo no cuenta con reservas presupuestarias
como para mantener un Registro Civil por cada comuna.

En la descentralizacion operativa, siendo que cada Municipalidad se
hara cargo del Registro Civil, se multiplicaran éstos sin que la
provincia deba realizar erogaciones y que por las caracteristicas e
idiosincracia de nuestra poblacioén se veran favoirecidos sus habitantes
porque tendran un Registro Civil muy proximo al lugar en que viven,
evitandose asi que deban recorrer extensos caminos para llegar a
ellos, como ocurre en este momento.

En cuanto al proyecto y a efectos de plasmar la idea es conveniente
avanzar en un plano deslizante e ir de lo mas simple a lo mas
complejo.

Primero, reunir a los Intendentes, por Jjurisdiccién para que en
conjunto y a traveés de los foros, conferencias, paneles, e*c. sean
informados del proyecto y a fin de que aunen criterios y propongan
sugerencias; todo en un marco de comunicacioén con los habitantes de
los diversos pueblos.

Una vez consensuadas las propuestas se elevaran a consideracion de los
senores legisladores que convertidas en ley, deberan reglamentarse con
los decretos respectivos.

Para recorrer el camino sin sobresaltos, es menester dividir el
proyecto en lo alcanzable inmediatamente (en lo instrumental), luego
estudiar los pasos a seguir en el mediano y largo plazo, haciendo
evaluaciones periddicas de la marcha del mismo, que en principio
estara en la orbita del Ministerio de Gobiernc, quién en uso de sus
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facultades podra delegar el control de las acciones a implementar en
una comisién constituida por los propios intendentes, teniendo en
cuenta los recursos humanos, y los factores técnicos, financieros y
politicos de la realidad.

En cuanto a los técnicos y en base al avance tecnoldgico que ha
experimentado el mundo, es aconsejable contar con computadoras, bancos
de datos, etc., para asi almacenar los asientos de los 1libros
respectivos y de esa manera agilizar la expedicién de copias de actas.

Referido especificamente al material de consulta con el que podran
contar quienes participen del programa de elaboracién del proyecto
puede citarse 1la ley 4992/68, su Dto. reglamentario num. 8406, y el
Dto. 1469/69. de la Pcia. de Coérdoba.

8. Usos de las actas del registro civil
Las actas son utilizadas:

a) Por los individuos: como prueba de la edad; para la obtenciodn
del pasaporte; licencia de conducir; para solicitar trabajo;
ingresar a instituciones educativas; etc.

b) Por la sociedad: para la seguridad social; la salud publica;
los servicios de identificacidn; servicios de estadisticas;
padrones electorales; etc.

IT. EL SISTEMA DE ESTADISTICAS VITALES

Ls Marco juridico del sistema

El Subsistema Nacional de Estadisticas Vitales forma parte del Sistema
Nacional de Estadisticas de Salud.

La produccién y difusién de informacidén es responsabilidad de 1la
Direccién de Estadisticas de Salud (DES) del Ministerio de Salud y
Accidn Social.

El marco juridico que posibilita estas funciones comprende dos areas:

- En lo referente a la captacidén y registro de los hechos, el
Decreto Ley Nacional 8204 ratificado por Ley Nacional 16478
aprobé el cuerpo de disposiciones para el "Registro del Estado
Civil y Capacidad de las Personas" a regir desde el 1lro. de
enero de 1964.

- En lo que hace a la produccidn y difusién las disposiciones
legales son:

. Ley del Sistema Estadistico Nacional -INDEC- Ley 17622/68-:
en la que se fijan las normas generales del Sistema
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Estadistico Nacional, los rubros y organismos que 1lo
integran y la competencia del INDEC en esta tematica.

Decreto Nacional Nro. 2479/80 de creacioén del Sistema de
Informacion de Salud donde se establecen las caracteristicas
operacionales de este Sistema al que se encuentran
integradas las Estadisticas Vitales como un Subsistema
netamente definido.

Convenio entre la Secretaria de Estado de Salud Publica y
el INDEC: donde se establece la delegacidén, por parte del
INDEC, de la normatizacion, conduccidén y elaboracidén de las
estadisticas vitales al Departamento de Estadisticas de
Salud de la Secretaria de Estado de Salud Publica como
organismo conductor del Programa Nacional de Estadisticas de
Salud (PNES). Esta delegacidn recién formalizada mediante
convenio en 1977, funcionaba de hecho, desde 1968.

Convenios firmados entre la Secretaria de Estado de Salud
Publica y el Gobierno de las 24 jurisdiccionesd del Pais
donde se establecen las responsabilidades del Nivel Central
y de los Niveles Jurisdiccionales, locales, con respecto al
Programa Nacional de Estadisticas de Salud.

A partir de 1977 y hasta 1981 la Secretaria de Estado de Salud Publica
renovo los convenios suscriptos en 1968 con cada uno de los 23
gobiernos de las jurisdicciones y con la Municipalidad de la Ciudad
de Buenos Aires.

Dichos convenios se firmaron para una vigencia de cinco (5) afnos
pudiendo ser renovados o modificados de comin acuerdo. Son de
renovacion automatica slavo que alguna de las partes lo denuncie con
90 dias de anticipacion.

2. Arreglos administrativos del sistema

En virtud del marco legal mencionado en el punto ante:  ior se han
establecido las siguientes competencias:

de los registros civiles (R.C.): La inscripciodn, registro
continuo y remision de los formularios de relevamiento a 1la
oficina provincial de Estadisticas Vitales. Sobre este
subsistema ya se comentod en el Capitulo III.

de las oficinas provinciales de estadisticas vitales (OPEV):
la recepcion, control, ordenamiento, codificaciodn, ingreso
de los datos primarios en soporte magnético y suministro
anual de estos archivos a nivel nacional.

En 19 jurisdicciones o provincias las areas encargadas de




las estadisticas vitales dependen de la Direcciodn o del
Departamento de Estadisticas de Salud Provinciales.

En las 5 provincias restantes estas areas pertenecen a las
Direcciones Provinciales de Estadistica (DPE).

del nivel nacional (DES): procesamiento, produccion, '
difusién y publicacién de las estadisticas vitales a nivel
nacional.

Las normas y procedimientos de recoleccion, las tablas para la
codificacién y consistencia de los datos, disenos de grabacion y
programas de vuelco a microcomputadores responden a normas técnicas
estandarizadas suministradas por la Direccidn de Estadisticas de Salud
y aprobadas en las reuniones nacionales.

El plan de tabulaciones también es acordado y revisado en Reuniones
Nacionales, reservandose el Programa Nacional de Estadisticas de Salud
la elaboracién de 1las tablas de interés Nacional para su
correspondiente difusion.

Las provincias publican las estadisticas segun sus requerimientos
propios, pero la responsabilidad para el pals pertenece al Programa
Nacional de Estadisticas de Salud.

Los archivos son recepcionados en la DES con un retraso importante,
si bien las normas establecen no exceder el mes de junio posterior al
ano vencido. El1 nivel nacional realiza esfuerzos para lograr autonomia
en los procesos de produccion de datos a traveés de una adecuacion del
sistema de produccién y de una mejor utilizacidén de la tecnologia
disponible. Las publicaciones de los tabulados del pais se e miten con
un retraso cercano a los tres anos, cubriendo la diferencia con datos
provisorios que las jurisdicciones suministran anualmente y que
permiten disponer dedatos globales en el segundo semestre de cada ano.
Estos datos se publican en la serie Boleteines del Programa Nacional
de Estadisticas de Salud, vy 1la ultima publicacion disponible
corresponde a datos provisorios de 1990.

La descentralizacion administrativa y técnica para la produccion de
las estadisticas vitales resulta el procedimiento mas adecuado y no
constituye un obstdculo para el logro de los objetivos del Programa
nacional de Estadisticas de Salud. Las dificultades para alcanzar
plenamiente estos objetivos obedecen a limitaciones encantidad vy
calidad en la asignacion de los recursos, como se detalla en otras
partes de este informe.

3s Procedimientos de notificacidén y control

a) Los formularios estadisticos correspondientes a cada uno de 1los
hechos vitales que son registrados en las Oficinas de Registro Civil

de las provincias, se remiten mensualmente a la Oficina Encargada
de Estadisticas Vitales, de la provincia, wutilizandose un formulario
individual para cada hecho vital: Nacido Vivo, Defuncidén Fetal,

Defuncidén y Matrimonio.




Se considera conveniente reiterar que estos formularios son
independientes de las actas usadas para el registro legal de los
hechos.

La informacién para completar 1los informes estadisticos es
suministrada por el mismo informante que da 1los datos para la
confeccidén del Acta.

Los informes estadisticos son formularios pre-impresos individuales
y la remisidén por parte del Registro civil a la Oficina de Estadistica
se hace a través del envio de los originales.

De acuerdo con las normas vigentes, la Direccion de Estadisticas de
Salud coordinadamente con las Jjurisdicciones, evalua y adecua
peridédicamente los contenidos de 1los formularios y sugiere un
determinado diseno. Las Oficinas Provinciales de Estadistica de Salud
adoptan en su totalidad los contenidos normatizados y pueden incluir
modificaciones en los aspsectos f ormales del diseno.

b) La Oficina Provincial de Estadisticas de Salud controrla 1la
recepcion de los Informes Estadisticos procedentes de cada Oficina
local de REgistro Civil a través de diferentes cursos de acciodn.
Compara la cantidad de hechos notificados en el mes con la cantidad
correspondiente al mismo mes del ano anterior por cada oficina local
de Registro Civil. Ademds, como los Informes Estadisticos de cada
Registro Civil son numerdos secuencialmente, controla que dicha
secuencia no se altere. Si se detectan problemas en cualquiera de los
dos controles sesolicita a la zona notificante los correspondientes
reparos.

Las Provincias Argentinas son muy diferentes en cuanto a extensiodn
territorial, cantidad de poblacidén, cantidad de hechos vitales que se
producen y se registran y disponibilidad de personal en las Oficinas
de Estadisticas. En algunos casos perrsonal de estas Oficinas se
dirigen a los Regigistros Civiles dondese han localizado problemas
para realizar 1los respectivos reparos; en otros se envian
notificaciones escritas para reparar las falencias detect:das, y, al
mismo tiempo se les recuerda a las Oficinas locales de registro 1la
obligacién de cumplir estrictamente con 1la notificacion de hechos
vitales con fines estadisticos.

En varias provincias, por limitaciones presupuestarias y de personal,
no se estan ejecutando este tipo de medidas.

4. Procedimientos de procesamiento de datos

a) Control de calidad y codificacidn.

Una vez remitidos los formularios de los Informes Estadisticos de la
unidad de Registro Civil a la Oficina de Estadistica Provincial, en
la misma se realiza la revisidon critica y codificacion manual
correspondiente.




El primer control se refiere a la cantidad de formularios remitidos
teniendo en cuenta la numeracion correlativa de los milsmos.

para el control de calidad de la codificacion por lo general, se
selecciona una muestra del material que es evaluada por el personal
de mayor formacién. Estos procedimientos tienen variaptes en las
distintas provincias, particularmente para la codificacién de causa
de muerte.

En aquellas donde existe un equipo de codificacores el responsable de
éste es quién evalua la muestra del material. En otras, donde sdlo hay
un codificador, el control del material puede tener variantes y ante
problemas complejos el personal de las Oficinas Provinciales de
Estadistica remite por escrito las consultas a la Direccion de
Estadisticas de Salud. La DES cuenta con el apoyo de una Comisiodn
Nacional sobre Clasificacion de Enfermedades, integrada por
especialistas en el tema de distintos lugares del pais. Esta analiza
los problemas, y a través de la DES, se remiten las respuestas por via
postal.

Merece destacarse la situaciodn de la codificacion geografica,dado que
recientemente se ha incorporado una nueva revision elaborada por el
INDEC, gque supone cambios muy importantes respecto de la versidn
anterior, pero que no incluye cdédigos para localidad, los cuales
tampoco estuvieron previstos en las versiones anteriores. Por 1lo
tanto, cada provincia ha elaborado su propio cédigo de lcoalidad, lo
cual no facilita la comparabilidad e interconsulta entre provincias.

En cuanto a los codigos de actividad econdmica, el pais no ha
dispuesto de recursos suficientes para formacién del personal
contrariamente a lo ocurrido para otras clasificaciones mas sencillas.

El pais dispone de manuales y guias para el llenado, codificacién y
procesamiento de los datos.

b) Ingreso de datos y procesamiento.

El ingreso de datos para el procesamiento electrdnico posterior se
hace a través de diskettes por medio d e microcomputadoras en la
mayoria de las provincias; en otras, se ingresa en cinta o disco
usando computador central. El parque computacional existente para el
procesamiento de las Estadisticas Vitales, se apoya en el uso
exclusivo de microcomputadoras o en una combinacidén de éstas con
minicomputadoras.

Los microcomputadores existentes en las Oficinas Provinciales de
Estadistica fueron suministrados por la Secretaria de Salud de 1la
Nacioén. La forma administrativa utilizada ha sido el contrato de
alquiler, el cual ha caducado en agosto de 1990 por 1lo que es
prioritario implementar una solucion al respecto.




Para el ingreso y control de los datos se utiliza software elaborado
especialmente en la DES y suministrado a las provincias. La
elaboracién y procesamineto a nivel nacional de rutina se realiza a
través de programas confeccionados especialmente, aunque han comenzado
a utilizarse paquetes standarizados de venta corriente en el mercado,
igual que para el andlisis de los datos.

El control de congruencia y consistencia de los datos ingresados en
soporte magnético se realiza en el nivel nacional.

En primer lugar se controla que las laternativas de cada una de las
variables ingresadas al arrchivo correspondan a los cdédigos previstos
y luego, por aplicacidén de programas especiales, se realizan controles
relacionando variables. Identificados problemas de consistencia o
congruencia, se aplican programas de reparos.

c) Plan de tabulados.

A nivel nacional, la DES ha elaborado un plan de tabulados adecuado
en conformidad con las tabulaciones recomendadas en los Principios y
Recomendaciones de Naciones Unidas, para asegurar que los datos puedan
ser comparados a nivel internacional. El tiempo de referencia para las
tabulaciones de hechos vitales es el ano de inscripciodn.

Por desactivacién parcial de algunas Oficinas Provinciales de
Estadistica o por dificultades relacionadas con 1los recursos
disponibles, estas Oficinas, en una gran proporcién, no estéan
cumpliendo con la remisidn oportuna de los archivos de datos a la DES.
Esto dificulta la consolidacién del archivo nacional en la DES y la
preparacién de publicaciones.

d) Capacitacion.

El Programa Nacional de Estadisticas de Salud definié en 1968 un
programa de capacitacién ad-hoc en tres niveles, seguin las necesidades
del pais en ese momento:

- adiestramiento en servicio
- auxiliares de Estadisticas de Salud
- técnicos de Estadisticas de Salud

El ultimo de los niveles se dicta en las Escuelas de Salud Publica de
la Capital Federal, La Plata, Santa Fe, Cérdoba y Tucuman.

Una tarea central de los cursos de capacitacién ha sido la formacidn
de codificadores, particularmente de causa de muerte. Informes de
consultoria externa han demostrado que la Argentina tiene un buen
nivel de codificacidén en causa de muerte, no obstante ser un recurso
escaso y de compleja formacidn.

Ademas como parte de la capacitacién se ha trabajado en ateneos de
médicos, en hospitales o Colegios Médicos, aspectos rerlacionados con
la certificacién médica de la causa de muerte.




posteriormente, con la incorporacion de las puevas-tecnologlgs para
el procesmaiento electronico de los datos la Direcclon QQ Estadlstlgas
de Salud desarrollé cursos especiales sobre el tema a nivel provincilal
y regional.

Desde hace unos afos, por limitaciones presupuestarias y la falta de
cooperacién externa para el desarrollo de actividades de capacitacion,
éstas actividades han disminuido considerablemente en todo el pais o
bien han bajado el nivel académico.

Las Oficinas Provinciales de Estadistica, por lo general, no han
participado de la formacion de los registradores locales con respecto
a la recopilacidén de los datos para fines de las Estadisticas Vitales.

En la actualidad resulta imperioso apoyar en la Argentina un programa
intensivo de capacitacién de recursos humanos para las Estadisticas
Vitales y de actualizacidén del personal formado en todos los niveles:
codificadores, personal que ingresa los datos, programadores,
analistas, registradores locales, auxiliares Y técnicos en
estadisticas de salud y personal de salud que interviene en el proceso
de registro y la certificacion de los hechos vitales.

De no implementarse de inmediato un programa intensivo de
capacitacion, el Subsistema de Estadisticas Vitales de Argentina, que
anto esfuerzo costd al pais implementar y mantener, correria el riesgo
de un proceso de desintegracion. En algunas provincias, por retiro del
personal formado, las Oficinas de Estadisticas han quedado a cargo de
personal con baja o nula formaciodn.

Un hecho que no puede dejar de considerarse, es la decision de 1la
OPS/OMS de implementar a partir de enero de 1993 la 1l0a. revision de
la Clasificacion Internacional de Enfermedades.- De no contar con
apoyo externo el pais tendria dificultades muy serias para la
capacitacion correspondiente en la mayoria de las provincias.

5. Publicacion y divulgacidén de estadisticas vitales

La informacion basica de las estadisticas vitales es publicada por la
Direccion de Estadisticas de Salud a través de la Serie Nro.5
"Estadisticas Vitales".

Esta Serie nace con el Programa Nacinal de Estadisticas de Salud, con
una divulgacion esporadica que se interrumpe en el ano 1973. A partir
de 1984 se retoma la divulgacidn dando prioridad a las estadisticas
vitales basicas. Hasta 1la fecha se ha producido y difundido

informacidén correspondiente a los anos 1980 a 1989, con una
periodicidad anual.

La Serie Nro. 5 contiene informaciodn sobre nacimientos y defunciones
para el total del pais y por jurisdicciones, incluyendo algunas tasas




y distribuciones relativas. Con respecto a Matrimonios la ultima
inforrmacién disponible es un Boletin del Programa Nacional de
Estadisticas de Salud con informacion de los anos 1980-81.

La informacién basica da lugar a la publicacién de la Serie Nro.8
"Analisis de Datos" retomada en el ano 1987.

Los temas publicados en esta Serie estan referidos al analisis de la
mortalidad materna con informacion basica del ano 1987; mortalidad por
tumores malignos con informaciodn correspondiente al periodo 1980-85;
indicadores de salud y condiciones de vida para el total de la
poblacién y distintos grupos de edad seleccionados (jovenes, adultos
y tercera edad) con informacion basica del periodo 1980-1988.

La informacion basica sobre estadisticas vitales también da origen
a un conjunto de Boletines del Programa Nacional de Estadisticas de
Salud, referidos al "Agrupamiento de causas de muerte de menores de
1 ano, basado en la aplicacion de criterios de evitabilidad". Hasta
la fecha se ha analizado la informacion de defunciones de menores de
1 ano, correspondientes a los anos 1979-1980-1981; 1985-1986, 1987 y
1988.

Dentro de la Serie Nro. 5, con informacidén del ano 1987 se publico por
primera vez en el corriente ano datos sobre "Nacidos Vivos vy
Condiciones de Vida".

Asimismo, la Direccidon de Estadisticas de Salud tiene una serie de
Boletines de Cifras Provisorias de estadisticas vitales que publica
con el fin de anticipar datos disponibles en las jurisdicciones
previos al consolidado nacional. Estos Boletines ccntienen informacion
sobre nacimientos, defunciones y matrimonios.

Como otra forma de divulgacion de 1las estadist.cas vitales 1la
Direccion de Estadisticas de Salud dispone de los tabulados basicos
de todas las Jjurisdicciones que pueden ser consultados en forma
directa en el Centro de Documentacién de la misma.

6. Evaluaciodon del sistema de estadisticas vitales

En los ultimos diez anos se han realizado diversos estudios para
evaluar 1la integridad y <calidad de 1las Estadisticas Vitales,
practicamente circunscriptos a nacimientos y defunciones.

a) En el ano 1982, en un estudio conjunto realizado por el INDEC y
CELADE se elaboraron las estimaciones y proyecciones de Poblaciodn
1950-2025 utilizando informacidén del decenio 1970-1980 (INDEC-CELADE,
89). En el informe técnico respectivo de la construcciodn de las Tablas
de Vida se expresan las siguientes conclusiones:

-Mortalidad: los registros de estadisticas vitales reflejan
en forma completa la mortalidad.




—Natalidad: los registros de estadisticas vitales son levemente
inferiores a los resultantes del censo efectuado en 1980, que superan
en un 2% a los primeros.

b) Integridad y Cobertura del Sistema de Estadisticas Vitales

En el marco del convenio INDEC-CENEP se confeccionaron las tablas de
vida para el pais y pcias. correspondientes al bienio 1980-1981
(INDEC,88) . En la construcciodn de las tablas de vida se estimaron los
procentajes de omision de registro. Para el grupo de menores de 5 anos
la omisidén del registro de mortalidad es del 3% y para grupo de 5 a
79 anos es del 2,1%, con diferenciales importatnes por pcias. Solo 5
pcias. se consideran completas: Capital Federal, Buenos Aires,
Cérdoba, Mendoza y Santa Fe. Los niveles mas altos del subregistro
para menores de 5 anos corresponden a las jurisdicciones de Santiago
del Estero, Santa Cruz y Tierra del Fuego (alrededor del 20%). A
partir de 1la deduccidén del porcentaje de omision se aplicaron
coeficientes de correccion para el calculo de 1 as tablas.

c) Calidad y Cobertura

Con la participacion de la Direccidén de Estadisticas de Salud se
realizaron diferentes trabajos que se encuadraron como investigaciones
operativas que cubrieron un doble objetivo: por un lado orientar
acciones de salud y prevenir ciertos danos y por otro lado identificar
problemas del sistema estadistico y delinear cursos de accion para su
mejoramiento.

Dentro de estos estudios merecen destacarse los referidos a mortalidad
infantil, mortalidad materna y mortalidad general (DES-1987; 1990).
Los mismos se hicieron por método directo o auditoria de instrumentos
de diferentes fuentes de datos. Se realizaron entre 1985 y 1991, la
informacion evaluada corresponde al periodo de registro 1984-1987. En
los estudios de mortalidad infantil se cotejaron 1los informes
Estadisticos de Defunciones y de Nacidos Vivos. En los estudios de
mortalidad materna se cotejaron los Informes Estadisticos de Defuncion
de mujeres de 14 a 49 anos con las historias clinicas y otros
registros médicos. En el de mortalidad general segun condiciones de
vida, se cotejaron los Informes Estadisticos de Defunciones con las
actas del registro civil correspondientes. Todos estos estudios se
aplicaron a provincias o areas seleccionadas.

Esta metodologia permitico completar 1la informacion disponible e
identificar problemas de integridad y de calidad. En algunas
provincias, que participaron en el estudio de la mortalidad infantil
se identificaron hasta un 10% de omisidn de registros de nacimientos.

En los de mortalidad materna pudo identificarse no omision de
registros de hechos sino de causa (muertes maternas registradas como
muerte pero por otras causas). El subregistro de causas maternas fue
por encima del 50%.
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En el estudio de mortalidad general segun condiciones de vida faltaron
entre un 10% y un 15% de informes estadisticos de defunciones en
relacion con las actas de defuncion del Registro Civil.

En las investigaciones mencionadas también se realizaron evaluaciones
de calidad de los datos: formularios con algunas variables en blanco,
respuestas inespecificas a diferentes variables y eliminacién de
algunos contenidos en 1los formularios acordados en reuniones
nacionales entre la Direccién de Estadisticas de Salud y las
provincias. Una provincia, por ejemplo eliminé el domicilio en los
informes estadisticos de hechos vitales, dato basico para el cotejo

de fuentes. Entre 1las variables con respuestas en blanco o
inespecificas, no sélo figuran las sociales (nivel de instruccién,
ocupacion), sino variables mas tradicionales como edad Yy peso al
nacer.

El palis considera que deben destinarse fondos para este tipo de
estudios respeciales, en la medida en que, ademas de evaluar al
sistema estadistico e introducir modificaciones suministra informacion
de mejor calidad.

Ademas, como se senalod en otra parte del informe, se realizan a través
de la Direccion de Estadisticas de Salud controles de integridad vy
calidad dentro de 1los procesamientos de rutina, perfectamente
definidos desde 1986.

La Direccion de Estadisticas realizéd en 1988 y 1989 talleres
regionales para el mejoramiento de las estadisticas vitales. Durante
el transcurso de los mismos se identificaron problemas, se discutieron
cursos de accion posibles y se establecieron compromisos entre las
unidades de Registro Civil, las unidades de estadisticas de las
provincias y la DES. Diferentes razones, citadas en otras partes de
este informe, no permitieron concretar en alganos casos 1los
compromisos asumidos.

7 Uso de las estadisticas vitales

En la Direccion de Estadisticas de Salud existen dos clases de
usuarios para la utiliazacion de informacién de estadisticas vitales.
El que accede a la informacidén a través de 1lo publicado y el que

concurre a solicitar informacién al Centro de Documentacion de 1la
misma.

Cada emision de publicaciones tiene -en promedio- una tirada de 500

ejemplares y se realiza con perrsonal de la DES a través de terminales
de computaciodn.

A continuacion se presenta una némina de los usuarios de informacioén
de las estadisticas vitales.

1. Ministerio de Salud y Accioén Social.
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2. Otros organismos del sector Salud.

4. Presidencia de la Nacién.

4. Otros ministerios.

5. Organismos internacionales
Oficina Sanitaria Panamericana (OPS)
Fondo de Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF)
Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD)

6. Entes autdarquicos

Consejo Federal de Inversiones (C.F.I.)
Municipalidad de la Ciudad de Buenos Aires

7. Universidades nacionales y provinciales
8. Centros de investigaciodn
Centro Nacional de Estudios de Poblacién (CENEP)
Centro de Estudios Sociales (CEDES)
Consejo Nacional de Investigaciones Cientificas y Técnicas
(CONICET).
9. Asociaciones y confederaciones

10. Investigadores particulares

11. Partidos politicos, sindicatos, comisiones especiales de las
camaras de diputados y senadores.

12. Estudiantes secundarios y universitarios

13. Otros (laboratorios, obras sociales, institutos, fundaciones,
empresas farmacéuticas, etc.)

III. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

a) Con respecto a los registros civiles caben destacarse los
siguientes problemas:

- Legislacién no actualizada
- Insuficiencia de oficinas primarias de registro
- Inexistencia de un organismo interinstitucional de gobierno

gue trate los asuntos relativos a Registros Civiles y
Estadisticas Vitales.




- El arancelamiento contribuye a desalentar el registro de hechos
vitales

- Escasa disponibilidad para manuales para registradores que
afecta la fluidez de la capacitacion.

b) Para el Sistema de Estadisticas Vitales, pueden senalarse los
siguientes problemas:

- Falta de atencion de los gobiernos provinciales al desarrollo
del Sistema de Estadisticas Vitales, lo que se expresa en una
serie de indicadores, dentro de los cuales el mas relevante es
el vaciamiento total o parcial de las Oficinas de Estadisticas
Vitales.

- Las Estadisticas Vitales no representan una prioridad para el
procesamiento de los datos en las provincias donde se debe
procesar en Centrros de Computos localizados fuera del Sistema.

- Los formularios de informes estadisticos de hechos vitales
registrados son retenidos demasiado tiempo en las Oficinas de
Registrros Civiles, produciéndose pérdidas de informes
estadisticos de hechos en el proceso de transmision desde 1las
oficinas de registro a las Oficinas Provinciales de
Estadisticas.

- Personal insuficiente para el registro Yy procesamiento de los
datos.

- Escasos recursos tecnoldgicos para el procesamiento de los
datos por problemas presupuestarios.

- Insuficiente disponibilidad de recursos para la publicacién de
los datos.

- En las provincias donde el Sistema de Estadisticas Vitales
esta dentro de la Direccioén Provincial de Es tadistica, nro
constituyen una prioridad, alterandose en demasia su
procesamiento cuando dichas Oficinas se hallan abocadas a otros
relevamientos nacionales como los Censos o Encuestas
especiales. De esta forma se dificulta el consolidado de los
tabulados nacionales.

- Baja disponibilidad de recursos formados (para registro,
procesamiento y analisis).

- Falta de actividades de capacitacioén, actualizacion Yy supervision
por limitaciones presupuestarias.

- Errores de transcripcién frecuente, o espacios en blanco en los
Informes Estadisticos.
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Incumplimiento de la normativa de llenado de los Informes
Estadisticos de Defunciones en la medida en que las Empresas de
Servicios Funebres intervienen en el llenado de los mismos.

con respecto a las recomendaciones, se sugiere:

Creacioén de oficinas primarias de registracion (corto plazo)

Creacidén de una unidad nacional en el ambito del Ministerio del
Interior que coordine las relaciones entre Registros Civiles
(corto plazo)

Creacidén de un Comité interinstitucional de gobierno que trate
los asuntos relativos a Registros Civiles y Estadisticas
Vitales (corto plazo)

Intensificacién de cooperacion técnica en las oficinas
provinciales de estadistica donde se ha producido la
desactivacidén parcial de la produccion de Estadisticas Vitales
(corto plazo)

Revisidn de manuales, guias y formularios utilizados en la
produccion de Estadisticas Vitales (superando problemas de
registro o interpretacion o respondiendo a nuevos
requerimientos de informacion). (corto plazo)

Homogeneizacion de cdédigos con los del Sistema Estadistico
Nacional (corto plazo)

Actualizacion de los recursos humanos en todas las etapas de
produccion de Estadisticas Vitales (corto plazo)

Capacitacion y supervision del personal de planta y
fortalecimiento de los planteles del personal con ilncorporacion
de personal calificado (corto plazo)

Asignacion de una partida presupuestaria especifica para el
Sistema de Estadisticas Vitales y de cooperacion selectiva
financiera (corto plazo)

Incorporacion de recursos tecnologicos computacionales (corto
plazo)

Actualizaciodon y adaptacion de la legislacion vigente (mediano
plazo)

Incorporacion en pregrados de carrera de Medicina del llenado
de certificados de definciodén no sélo en medicina legal sino
también en Salud Publica, Epidemiologia y las Clinicas (mediano
plazo).




- Estimular la toma de conciencia desde el sistema sobre la
necesidad de formar equipos multidisciplinarios (mediano plazo)

Incorporacién al Sistema de Estadisticas Vitales de recursos
formados disponibles en el pais: medicos, abogados,
computadores cientificos, demégrafos, etc. (mediano plazo)

Coordinacion entre la capacitacién desarrollada por la
Universidad y la orientacidén laboral a fin de estimular la
incorporacién de recursos formados en el area de produccion de
informacién (mediano plazo)

Estas acciones pueden prioritarse y combinarse de maneras diferentes
segun las provincias y sus problemas. En algunos casos so0lo se
mejoraria la calidad de los datos; en otros se deberia convenir con
los gobiernos provinciales la reapertura de las Oficinas Provinciales
de Estadisticas y tender al mejoramiento paulatino del sistema.

De no implementarse estas medidas el SEV de Argentina entraria en un
proceso de desintegracion total.

Por ultimo, se presentan en este informe las conclusiones referidas
al Subsector de Estadisticas Vitales elaboradas en el cierre de la
Reunion Nacional de Estadisticas de Salud realizada en Buenos Aires,
entre el 26 y 28 de noviembre de 1991 y organizada por la Direccidn
de Estadisticas de Salud del Ministerio de Salud y Accidn Social.

La delimitacion de cuatro areas problema en el subsector did origen
a la propuesta de un conjunto de acciones que deberian implementarse
para superar la crisis de las Estadisticas Vitales en la Argentina.

Se trata de un listado exhaustivo que sera discutido en términos de
implementacién en el corto y mediano plazo.

El plan de trabajo se pondra en marcha a nivel provincial con la
coordinacidén de la Direccidén de Estadistica y el apoyo del Instituto
Nacional de Estadistica y Censos.

Para cada situacion problematica se proponen las siguientes 1 71ieas de
accion futura:

1. Mejora de la calidad y cobertura de los datos

La calidad de datos (que incluye cobertura y oportunidad de uso) esta
estrechamente ligada a la calidad de atencidon de la salud. Los datos
deben por lo tanto, servir a los formuladores de programas. Son éstos
quienes deben generar una propuesta del tipo de datos acorde a sus
propias necesidades de informaciodn.

La calidad de la informacion proveniente de las Estadisticas Vitales
también se halla vinculada a las necesidades de produccion de
proyecciones de poblacidén para diferentes niveles geograficos y para
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distintos grupos poblacionales. Los denominadores de las tasas en los
periodos intercensales so6lo pueden obtenerse a partir de 1las
proyecciones que el INDEC y las Direcciones Provinciales de
Estadistica efectuan apoyados en los datos que poseen entre otros, los
Registros Vitales.

Problemas de calidad en éstos generan errores de estimacion de 1los
denominadores que junto a los errores propios que como numeradores
poseen atentan contra un diagnostico cierto del estado de la poblacion
en términos de mortalidad y natalidad, indicadores claramente
asociados a la calidad de vida de las personas.

Acciones propuestas:

Analizar la problematica de la calidad de los datos a través de
investigaciones que identifiquen el flujo de la informaciodn,
las responsabilidades en cada etapa del recorrido y la
deteccion de fuentes de error en cada uno de ellos con vistas a
elaborar diagndsticos tendientes a modificar la situacion,
estableciendo prioridades segun la gravedad de los problemas
detectados.

Evaluar la integridad del registro a través de otras fuentes:
registros hospitalarios, municipales, de cementerios, etc.

Establecer mecanismos que permitan alcanzar el 100% de
cobertura.

Promover campanas de estimulo de inscripciones oportunas vy
amnistia para la inscripcion tardia que tiendan a aumentar la
cobertura.

Concientizar a diferentes instancias (registros civiles,
correos, teléegrafos, estadisticas de salud) acerca de la
oportunidad de poseer de los registros en el minimo tiempo y
con la maxima cobertura.

Incentivar la transmision oportuna de los informes a traveés de
disposiciones emanadas hacia distintas instancias.

Establecer canales que agilicen la transmision de datos desde
los niveles mas primarios a los mas complejos.

Generar ventajas para la transmisidén: a nivel de correos,
traslado de datos, distribucion de materiales.

Fortalecer los sistemas de reparos en el lugar donde se
producen.

. Evaluar y realizar el seguimiento permanente de la ejecucion de
actividades vinculadas a la produccion de datos.
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Mejora en la oportunidad del uso de los datos

Concientizar adecuadamente al decisor politico sobre 1la
importancia de las Estadisticas Vitales.

Hacer conocer la informacioén disponible en el momento
oportuno, la centralizacidén del ingreso puede contribuir a esta
accion.

Fomentar el uso dando respuesta a requerimientos de usuarios.

Promover el uso de cifras oficiales y de fuentes primarias de
informacion estadistica.

Promover la difusidén y publicacion de informacioén en funciodén de
necesidades de usuarios: para poblacidén en general (alumnos,
funcionarios, docentes, etc.) y a usuarios calificados a través
de diferentes modalidades tales como: gacetillas, reuniones
informativas con usuarios, formulacion de plan de publicaciones
a traveés de fasciculos breves y econdmicos, produccion de
comunicados de prensa, participacion en programas de interés
general en medios masivos de comunicacion, preparacion de
planes de tabulados basicos disponibles tanto en medios
graficos como soportes magnéticos.

Realizar cursos de capacitacidén a usuarios y efectores del
sistema acerca de los objetivos del mismo, su correcta
produccion, los alcances de su uso y los métodos para
analizarlos e interpretarlos.

Incorporacion de tecnologia para el procesamiento de datos.

Modificacion de legislacidén vigente tendiente a recuperar como
minimo, el costo de las publicaciones.

Capacitaciodn

Disenar un sistema de capacitacion desde Nacidn a provincias y
desde provincias a personal local a lo largo de todo el
recorrido de la informacidén hasta que el dato esta producido y
listo para entregar al usuario. Debe iniciarse desde el
registrador civil y continuar hasta el ultimo eslabdn de 1la
cadena y tendra en cuenta tanto los aspectos formales del
llenado como su importancia para el uso futuro de los
resultados.

Capacitacion compartida a nivel provincial entre Registros
Civiles (leyes de registraciodn civil) y Estadisticas de Salud
(importancia de la registraciodon estadistica, modo de llenado,
uso de estadisticas de salud).

Capacitacion permanente del personal involucrado (publico y




privado) en todas las etapas de produccion de datos que se vera
agilizada y favorecida con la creacion de registro unico.

. Organizacioén de talleres con Circulos médicos, Federaciones
médicas para capacitacion en el llenado de formularios
especialmente en lo que hace a diagnodsticos de mortalidad.
Ampliar el alcance de capacitacion en todos los niveles de
formacién del profesional médico: pre-pos-grado y residencia.

. Revisidn y readecuacidén de la curricula de técnicos en
estadistica incorporando contenidos tendientes a lograr una
vision sistematica del sector salud, métodos de analisis e
interpretacién y herramientas de procesamiento.

4. Coordinacion

. Elaborar un programa nacional anual de estadisticas vitales (y
de salud) con responsabilidades de cada una de las partes
intervinientes con coordinacidén y financiamiento del Sistema
Estadistico Nacional. El programa abarcara desde la captaciodn
del dato hasta el andlisis y difusiodn de la informacidn.

. E1 Sistema Estadistico Nacional debe garantizar el
financiamiento de sectorialistas en las Direcciones
Provinciales de Estadisticas y Censos (y en la Direccidn de
Estadisticas de Salud).

. Organizar la captacion de la oferta de servicios de salud
nacionales con privados y de obras sociales y acercarse a un
dimensionamiento de la demanda con resultados oportunos y
periodicidad de corto plazo.

. Mejor comunicacion entre Instituciones que estan involucradas
en el flujo de informacion: recolectores, elaboradores,
usuarios (universidades, organismos oficiales, grupos de
Investigaciodn).

. Constituir una red nacional de Informatica de Salud coordinado
por los organismos centrales de Salud y Estadisticas y Censos,
que involucra a todos los organismos de nivel provincial vy
nacional.

. Coordinacion entre niveles provinciales: Estadisticas, Salud y
Registro Civil, centrada en el intercambio entre técnicos pero
con un decidido apoyo politico que debe ser exigido desde 1los
niveles técnicos.

. Creacidén de una comision con responsables directos del sistema:
Registro Civil, Estadisticas Vitales, INDEC.

. Creacidén de un Consejo Provincial con un coordinador general.




promover la creacioén de un sistema centralizado a nivel
provincial para el ingreso de datos que constituyen insumos
para el Registro Civil y las Estadisticas Vitales.

Respecto a la legislacidén, promover la implementacidn de leyes
estadisticas provinciales y conformacion del Sistema
Estadistico Provincial (al estilo de INDEC) y del Fondo
Permanente de Estadistica; y lograr la centralizacidén normativa
y descentralizacion ejecutiva.






