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Orden____ /2012, de ______, de las Gerencias de Atención Integrada del Servicio 
de Salud de Castilla-La Mancha. 
 

La Ley 14/1986, de 21 de abril, General de Sanidad, articuló el Sistema Nacional de 
Salud en dos niveles asistenciales: la atención primaria y la atención especializada, 
cuya evolución ha seguido cauces distintos en todo lo relativo a su estructura y 
organización. 

El modelo organizativo de la Atención Primaria vigente hasta el momento tiene sus 
orígenes en el Real Decreto 137/1984, de 11 de enero, sobre estructuras básicas de 
salud. Esta norma, posteriormente refrendada por la Ley General de Sanidad, sustentó 
el modelo de la atención primaria sobre unas demarcaciones geográficas específicas: 
las Zonas Básicas de Salud. En virtud de este proceso de reforma, se procedió a la 
reordenación de la organización asistencial de la atención primaria mediante la 
constitución de equipos multidisciplinares ubicados en unas estructuras físicas 
concretas: los centros de salud. 

En el ámbito de la Comunidad Autónoma de Castilla-La Mancha, mediante Decreto 
34/1986, de 22 de abril, de Ordenación Funcional de los Servicios de Atención 
Primaria, se procedió a la integración de los medios personales y materiales para la 
atención primaria en los Equipos de Atención Primaria (EAP) y a la regulación de los 
programas de salud y otros elementos del primer nivel de la atención sanitaria. 

Paralelamente a la reforma de la Atención Primaria iniciada a partir de 1984 se inició el 
proceso de transformación de la atención especializada en torno a la figura del 
hospital. El desarrollo de la atención sanitaria especializada, motivado por el avance 
de las ciencias médicas y  las tecnologías sanitarias, se canalizó desde el punto de 
vista jurídico-organizativo a través del Real Decreto 521/1987, de 15 de abril, por el 
que se aprobó el Reglamento de Estructura, Organización y Funcionamiento de los 
Hospitales gestionados por el Instituto Nacional de la Salud. 

El hospital, junto con los centros de especialidades que dependen del mismo, 
constituye la estructura sanitaria responsable de la atención especializada, 
programada y urgente, tanto en régimen de internamiento como ambulatorio. Además 
de las funciones asistenciales, el hospital desarrolla las correspondientes a promoción 
de la salud, prevención de la enfermedad, rehabilitación, investigación y docencia, en 
coordinación con otros niveles y recursos sanitarios y sociales de acuerdo con las 
directrices establecidas en el Plan de Salud. A los efectos previstos anteriormente, los 
hospitales prestan a los centros de la red de atención primaria del Área la información 
necesaria para posibilitar la continuidad asistencial, procurando la máxima integración 
de la información relativa a cada paciente con garantía, en todo caso, de los derechos 
a la intimidad y a la protección de datos personales. El acceso a los servicios 
hospitalarios se efectúa una vez que las posibilidades de diagnóstico y tratamiento de 
los servicios de atención primaria hayan sido superadas, salvo en los casos de 
urgencia vital. 

Este modelo ha sido asumido por la Comunidad Autónoma de Castilla-La Mancha; así, 
el art. 47 de la Ley 8/2000, de 30 de noviembre, de Ordenación Sanitaria de Castilla-
La Mancha, ordena el sistema sanitario regional en torno a las estructuras operativas 
para la atención primaria, especializada, urgente, salud pública y atención socio-
sanitaria. 

La experiencia acumulada tras la asunción de las competencias para la gestión de la 
asistencia sanitaria permite afrontar un proceso de mejora de los modelos anteriores y 
de adaptación de las estructuras para la atención sanitaria a las características 
poblacionales, geográficas, demográficas y organizativas del sistema sanitario de 
Castilla-La Mancha. Un ejemplo de ello, fue la creación, mediante Decreto 80/2003, de 
13 de mayo, de la Gerencia de Área de Puertollano,  
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La base del nuevo modelo de organización de los servicios periféricos del Sescam 
plasmada en el Decreto 89/2012, de 14 de junio de 2012, de estructura orgánica y 
funciones del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha,, se aborda la adaptación y 
mejora de la organización de nuestras Instituciones Sanitarias, a través de la 
introducción de mecanismos que permitan una gestión más eficiente, flexible, y 
permeable a las necesidades de salud de la población, e introducir, en la asistencia 
sanitaria, modelos de gestión y fórmulas organizativas con una visión horizontal e 
integradora de los procesos asistenciales. Estas fórmulas deberán procurar la 
superación de los compartimentos existentes en la actualidad y en la relación primaria-
especializada, fruto de la progresiva especialización y de la fragmentación del trabajo 
haciendo compatible éste con una atención horizontal de las necesidades reales de los 
pacientes y facilitando la autonomía de gestión de los centros sanitarios. 
 

En virtud de lo anterior, y de conformidad con lo previsto en los arts. 50.8, 65.m y 74.5 
de la Ley 8/2000, de Ordenación Sanitaria de Castilla-La Mancha, Disposición Final 
Primera de D 89/2012 de 14 junio 2012l, y en aplicación de lo dispuesto en los arts. 
23.2. b), y c), 36 y 37.1.e) de la Ley 11/2003, de 25 de septiembre, del Gobierno y del 
Consejo Consultivo de Castilla-La Mancha, y en el art. 2 del Decreto 123/2011, de 7 de 
julio, por el que se establece la estructura orgánica y competencias de la Consejería 
de Sanidad y Asuntos Sociales 

 
Dispongo: 

 

Artículo 1. Objeto. 

 
La presente Orden tiene por objeto regular la estructura, organización y 
funcionamiento de las Gerencias de Atención Integrada del Servicio de Salud de 
Castilla-La Mancha (Sescam), así como definir los recursos que se le adscriben.  

 
Artículo 2.- Ámbito de Gestión. 

 
1. Las Gerencias de Atención  Integrada, reflejadas en el Anexo I, gestionarán en su 
ámbito funcional, de modo unitario, los recursos sanitarios que se le adscriben. 

2. Los centros sanitarios y recursos humanos y materiales dependientes del Servicio 
de Salud de Castilla-La Mancha (Sescam) que pasan a ser gestionados por cada una 
de las  Gerencias de Atención Integrada, son los que se relacionan en el Anexo II de la 
presente Orden, y constituyen el ambito funcional de dichas Gerencias. 

3. Asimismo, dependerán de cada una de las Gerencias de Atención Integrada, todos 
aquellos centros sanitarios del Sescam que puedan crearse y que se les adscribe 
funcionalmente. 

4. Los centros de gasto del Servicio de Salud de Castilla la Mancha  que pertenezcan 
a los niveles asistenciales de Atención Primaria y Atención Especializada, quedarán 
unificados en la Gerencia de Atención Integrada, de acuerdo con los dispuesto en la 
presente Orden. 

 

 

 

Artículo 3.- Personal de la Gerencia. 
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La totalidad de los  recursos humanos adscritos a los centros sanitarios del ámbito 
funcional de las Gerencias de Atención Integrada, de acuerdo con lo dispuesto en el 
Anexo II, se integrarán en la plantilla orgánica de la Gerencia de Atención Integrada 
correspondiente.   

 
Artículo 4.- De la Gerencia. 

1. Al frente de cada Gerencia de Atención Integrada habrá un  Gerente.  

2. La persona titular de la Gerencia es el máximo responsable de la misma, 
encuadrándose plenamente en la estructura organizativa vigente del SESCAM.  

3. La persona titular de la Gerencia de Atención Integrada deberá ser licenciado/a 
universitario o equivalente según el Espacio Europeo de Educación Superior. 

4. Los puestos directivos de la Gerencia serán determinados por la Dirección 
Gerencia del  Sescam, de conformidad  con el Real Decreto 521/1987, de 15 de abril, 
por el que se aprueba el Reglamento sobre Estructura, Organización y 
Funcionamiento de los Hospitales gestionados por el Instituto Nacional de la Salud, y 
dependerán jerárquicamente de la persona titular de su correspondiente Gerencia. 

 
Disposición adicional primera. 

La estructura organización y funcionamiento de la Gerencia de Coordinación e 
Inspección y la Gerencia de Urgencias, Emergencias y Transporte Sanitario, se 
regularán por sus disposiciones específicas. En lo no previsto por las mismas, les será 
de aplicación la presente Orden.  

 

Disposición adicional segunda. 

1. Las Gerencias de Atención Primaria, que se contemplan en el anexo III,  
continuarán rigiéndose en todo lo relativo a su estructura, organización y 
funcionamiento, por el Real Decreto 137/1984 de 11 de enero, sobre estructuras 
básicas en salud, y  por las disposiciones que les fuesen aplicables a la fecha de 
entrada en vigor de la presente Orden. 

2. Las Gerencias de Atención Especializada, que se contemplan en el anexo IV 
continuarán rigiéndose en todo lo relativo a su estructura, organización y 
funcionamiento por lo previsto en el Real Decreto 521/1987, de 15 de abril, por el que 
se aprueba el Reglamento sobre estructura, organización y funcionamiento de los 
Hospitales gestionados por el Instituto Nacional de la Salud.  

 

Disposición adicional tercera. 

La participación de los ciudadanos en las actividades sanitarias se articulará a través 
de los órganos de participación que legal o reglamentariamente se determinen en su 
normativa específica.  

 

Disposición adicional cuarta. 

Para hacer efectivo lo dispuesto en el presente Orden, y según lo previsto en el art. 
32.3 de la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal 
estatutario de los servicios de salud, el ámbito de cualquier nuevo nombramiento de 
personal del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha, será el área de salud. 
 
Disposición adicional quinta. 
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La Consejería competente en materia de Sanidad y Asuntos Sociales y el Servicio de 
Salud de Castilla la Mancha, en el ámbito de sus respectivas competencias, podrán 
articular las estructuras, medidas, fórmulas o instrumentos funcionales de colaboración 
y de gestión compartida adecuados a los fines de lograr una atención sanitaria 
integral, continuada y eficiente. 

La Consejería competente en materia de Sanidad y Asuntos Sociales podrá asignar a 
las Gerencias de Atención Integrada, la gestión unitaria de los centros sociosanitarios 
que se determinen radicados en su ámbito  de actuación. 

 

Disposición adicional sexta. 
1. En aquellas Áreas de Salud donde sólo exista una Gerencia de Gestión Integrada, 
el titular de la Gerencia lo  será también del Área Sanitaria, de acuerdo con lo 
dispuesto en el Decreto 13/1994, de 8 de febrero, de Ordenación territorial de  la 
Sanidad de Castilla-La Mancha.  

2. En los supuesto en que en un Área de Salud exista más de un Gerente, las 
funciones especificas que el ordenamiento jurídico de Castilla-La Mancha atribuye al 
Gerente de Área serán desempeñadas conforme a lo que establezca el Director-
Gerente del Sescam. 

 

Disposición adicional séptima. 

La estructura directiva y el funcionamiento de los centros sanitarios de titularidad 
pública pero cuya gestión se lleve a cabo de forma indirecta a través de cualquiera de 
las modalidades admitidas en Derecho, se ajustará a lo dispuesto por el Sescam, en 
los pliegos de prescripciones técnicas que rijan el plan de gestión.  

 

Disposición adicional octava. 

A partir de la publicación de la presente Orden, se faculta a la Dirección Gerencia del 
Sescam para llevar a cabo todas las actuaciones y trámites necesarios para adscribir 
todos los medios personales y materiales pertenecientes a las Gerencias de Atención 
Primaria y Gerencias de Atención Especializada, a la correspondiente Gerencia de 
Atención Integrada.  

 

Disposición adicional novena. 

En el plazo de 3 meses desde la publicación de la presente Orden, se aprobara un 
Plan de ordenación de recursos humanos como instrumento básico de planificación 
global, donde se establecerán las medidas necesarias para reestructurar, reorganizar y 
reasignar al personal con el objetivo de conseguir la adecuación de los recursos 
humanos necesarios con el dimensionamiento en las correspondientes Gerencias de 
Atención Integradas, en virtud de los principios de eficacia y eficiencia. 

 

Disposición transitoria única. 

Hasta la adaptación de las estructuras directivas de los niveles asistenciales de 
Atención Primaria y Atención Especializada a la nueva plantilla de la Gerencia de 
Atención Integrada correspondiente, se mantendrán la estructura directiva existen a la 
entrada en vigor de la presente Orden. 

 
 

Disposición derogatoria única.  
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A partir de la entrada en vigor de la presente Orden quedan sin efecto, todas aquellas 
disposiciones normativas de igual o inferior rango que contravengan lo dispuesto en la 
presente Orden. 

 En particular se deroga: 

 Orden de 27/7/2006 de la Consejería de Sanidad, de estructura orgánica, 
territorial y funcional de los hospitales y centros de especialidades de Albacete, 
Almansa y Villarrobledo 

 Orden de 27/03/2007 de la Consejería de Sanidad , por la que se segrega el 
Hospital Virgen de Altagracia de Manzanares del Complejo Hospitalario La 
Mancha Centro de Ciudad Real. 

 Orden de 1/12/2008 de la Consejería de Salud y Bienestar Social, por la que se 
regula el funcionamiento autónomo del Hospital General de Tomelloso y la 
reordenación de la estructura orgánica, territorial y funcional de los Hospitales 
del Area de Salud de La Mancha Centro. 

 

Disposición final primera. 

Se habilita al titular de la Dirección Gerencia del Servicio de Salud de Castilla la 
Mancha, para  dictar cuantos actos de ejecución exija el desarrollo y aplicación de la 
presente Orden. 

 

Disposición final segunda. 

La presente Orden entra en vigor al día siguiente de su publicación en el Diario Oficial 
de Castilla-La Mancha. 
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ANEXO  1 

 

GERENCIAS DE ATENCIÓN INTEGRADA 

 
Provincia de  Albacete: 
Gerencia de  Atención Integrada de Almansa.  

Gerencia de Atención Integrada de Hellín. 

Gerencia de Atención Integrada de Villarrobledo. 

 

Provincia de Ciudad Real. 
Gerencia de Atención Integrada de Ciudad Real. 

Gerencia de Atención Integrada de Valdepeñas. 

Gerencia de Atención Integrada de Alcázar de San Juan. 

Gerencia de Atención Integrada de Manzanares. 

Gerencia de Atención Integrada de Tomelloso. 

Gerencia de Atención Integrada de Puertollano. 

 

Provincia de Cuenca. 
Gerencia de Atención Integrada de Cuenca. 

 

Provincia de Guadalajara. 
Gerencia de Atención Integrada de Guadalajara. 

 

Provincia de Toledo 
Gerencia de Atención Integrada de Talavera de la Reina. 
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ANEXO II 

Recursos sanitarios y administrativos que se encuentran en las Zonas Básicas de 
Salud que a continuación se relacionan, y los hospitales que se citan  con sus centros 
de especialidades dependientes de aquellos, que quedan adscritos a las Gerencias de 
Atención Integrada para su gestión 

 

GERENCIA ATENCIÓN 
INTEGRADA ZONA BASICA 

ELCHE DE LA SIERRA 

HELLIN 1 

NERPIO 

ONTUR 

RIOPAR 

SOCOVOS 

TOBARRA 

YESTE 

HELLIN 2 

HELLIN 

Hospital de Hellín 

 

GERENCIA 
ATENCIÓN 

INTEGRADA 
ZONA BASICA 

EL BONILLO 

OSSA DE MONTIEL 

VILLARROBLEDO 

MUNERA 

LAS PEDROÑERAS 

SAN CLEMENTE 

SISANTE 

VILLARROBLEDO 

Hospital General de Villarobledo 

GERENCIA ATENCIÓN 

INTEGRADA 
ZONA BASICA  

ALMANSA 

BONETE 

CAUDETE 
ALMANSA 

Hospital General de Almansa 
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GERENCIA ATENCIÓN 
INTEGRADA ZONA BASICA 

BELMONTE 

BETETA 

CARRASCOSA DEL CAMPO 

CARBONERAS DE GUADAZAON 

CAÑAVERAS 

CAÑETE 

CUENCA 1 

CUENCA 2 

CUENCA 3 

HONRUBIA 

HUETE 

LANDETE 

MINGLANILLA 

MIRA 

MONTALBO 

MOTILLA DEL PALANCAR 

PRIEGO 

SAN  LORENZO DE LA PARRILLA 

TALAYUELAS 

TARANCON 

TORREJONCILLO DEL REY 

TRAGACETE 

VALVERDE DEL JUCAR 

VILLAS DE LA VENTOSA 

VILLALBA DE LA SIERRA 

VILLALBA DEL REY 

VILLAMAYOR DE SANTIAGO 

VILLARES DEL SAZ 

CARDENETE 

HORCAJO DE SANTIAGO 

CAMPILLO DE ALTOBUEY 

CUENCA 

Hospital “Virgen de la Luz”  
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GERENCIA ATENCIÓN INTEGRADA ZONA BASICA 

ABENOJAR 

AGUDO 

ALCOBA DE LOS MONTES 

ALMAGRO 

CALZADA DE CALATRAVA 

CIUDAD REAL 1 

CARRION DE CALATRAVA 

CIUDAD REAL 2 

CIUDAD REAL 3 

CORRAL DE CALATRAVA 

DAIMIEL 1 

MALAGON 

MIGUELTURRA 

PIEDRABUENA 

PORZUNA 

RETUERTA DEL BULLAQUE 

VILLARRUBIA DE LOS OJOS 

BOLAÑOS 

DAIMIEL II CEDT 

CIUDAD REAL 

 

 

 

Hospital General Universitario de Ciudad Real 

 

 

 

 

GERENCIA ATENCIÓN INTEGRADA ZONA BASICA 

MORAL DE CALATRAVA 

SANTA CRUZ DE MUDELA 

VILLAHERMOSA 

VALDEPEÑAS I 

VILLANUEVA DE LOS INFANTES 

TORRE DE JUAN ABAD 

ALBALADEJO 

VALDEPEÑAS II 

VALDEPEÑAS 

Hospital  “Gutierrez Ortega” 
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GERENCIA ATENCIÓN INTEGRADA ZONA BASICA 

GUADALAJARA3-ALAMIN 

ALCOLEA DEL PINAR 

ATIENZA 

AZUQUECA DE HENARES 

GUADALAJARA2-BALCONCILLO 

BRIHUEGA 

GUADALAJARA4-CERVANTES 

CHECA ZONA ESPECIAL 

CIFUENTES 

COGOLLUDO 

CABANILLAS DEL CAMPO 

EL CASAR DE TALAMANCA 

EL POBO DE DUEÑAS 

GALVE DE SORBE 

GUADALAJARA1-SUR 

HIENDELAENCINA 

HORCHE 

JADRAQUE 

MOLINA DE ARAGON 

MONDEJAR 

PASTRANA 

GUADALAJARA5-MANANTIALES 

GUADALAJARA-PERIFERICA 

SACEDON 

SIGUENZA 

VILLANUEVA DE ALCORON 

YUNQUERA DE HENARES 

MARANCHON 

CAMPIÑA 

GUADALAJARA 

Hospital General Universitario de 
Guadalajara 

 

GERENCIA ATENCIÓN 
INTEGRADA ZONA BASICA 

ALCAZAR DE SAN JUAN  1                    

CAMPO DE CRIPTANA 

ALCÁZAR DE SAN 
JUAN 

 HERENCIA 
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VILLARTA DE SAN JUAN 

MADRIDEJOS 

QUINTANAR DE LA ORDEN 

VILLACAÑAS 

VILLAFRANCA DE LOS CABALLEROS 

ALCAZAR DE SAN JUAN 2 

MOTA DEL CUERVO 

 
 

Hospital General “La Mancha Centro” 

 

GERENCIA ATENCIÓN 
INTEGRADA ZONA BASICA 

ARGAMASILLA DE ALBA 

PEDRO MUÑOZ 

SOCUELLAMOS 

TOMELLOSO 1 

TOMELLOSO 2 

TOMELLOSO 

Hospital General de Tomelloso 
 

GERENCIA ATENCIÓN 
INTEGRADA ZONA BASICA 

LA SOLANA 

MANZANARES II 

MANZANARES I MANZANARES 

Hospital “Virgen de Altagracia” 

 

GERENCIA ATENCIÓN 
INTEGRADA ZONA BASICA 

ALMADEN 

ALMODOVAR DEL CAMPO 

ARGAMASILLA DE CALATRAVA 

FUENCALIENTE 

SOLANA DEL PINO 

PUERTOLLANO I 

PUERTOLLANO II 

PUERTOLLANO III 

PUERTOLLANO IV 

PUERTOLLANO 

Hospital “Santa Barbara” 
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GERENCIA 
ATENCIÓN 

INTEGRADA 
ZONA BASICA 

ALDEANUEVA DE S. 
BARTOLOME 

BELVIS DE LA JARA 

CEBOLLA 

TALAVERA 2 ESTACION 

LA PUEBLANUEVA 

TALAVERA 3 LA SOLANA 

LOS NAVALMORALES 

LA NAVA DE RICOMALILLO 

NAVAMORCUENDE 

OROPESA 

PUENTE DEL ARZOBISPO 

SANTA OLALLA 

SIERRA DE SAN VICENTE 

VELADA 

TALAVERA 1 CENTRO 

TALAVERA 4 LA ALGODONERA 

TALAVERA 5 RIO TAJO 

TALAVERA 

Hospital “Nuestra Señora del Prado” 
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ANEXO III 

GERENCIAS DE ATENCION PRIMARIA 

GERENCIA ATENCIÓN PRIMARIA ZONA BASICA 

AÑOVER DE TAJO 

BARGAS 

TOLEDO3-BENQUERENCIA 

CAMARENA 

CONSUEGRA 

CORRAL DE ALMAGUER 

ESCALONA 

ESQUIVIAS 

FUENSALIDA 

ILLESCAS 

LOS YEBENES 

MENASALBAS 

MORA 

NOBLEJAS 

OCAÑA 

TOLEDO2-PALOMAREJOS 

POLAN 

PUEBLA DE MONTALBAN 

TOLEDO4-SANTA BARBARA 

SANTA CRUZ DE LA ZARZA 

TOLEDO1-SILLERIA 

SONSECA 

TEMBLEQUE 

TORRIJOS 

VALMOJADO 

VILLALUENGA DE LA SAGRA 

YEPES 

NAVAHERMOSA 

TOLEDO 

BUENAVISTA 
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 SESEÑA 

 

GERENCIA ATENCIÓN PRIMARIA ZONA BASICA 

ALCADOZO 

ALCARAZ 

BALAZOTE 

BOGARRA 

CASAS DE JUAN NUÑEZ 

CASAS IBAÑEZ 

CHINCHILLA 

LA RODA 

MADRIGUERAS 

TARAZONA DE LA MANCHA 

ZONA 1-HOSPITAL 

ZONA 2-MUNICIPAL 

ZONA 3-VILLACERRADA 

ZONA 4-RESIDENCIA 

ZONA 5 

ZONA 6 

ZONA V-B 

ZONA 7-FERIA 

VILLAMALEA 

ZONA 8 

CASASIMARRO 

INIESTA 

ALBACETE 

QUINTANAR DEL REY 
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ANEXO IV 

GERENCIAS DE ATENCIÓN ESPECIALIZADA 

GERENCIA ATENCIÓN 
ESPECIALIZADA 

HOSPITAL Y CENTROS DE 
ESPECIALIDADES 

Complejo Hospitalario de Toledo 

TOLEDO 
Hospital Nacional de Parapléjicos 

 

 

GERENCIA 
ATENCIÓN 

ESPECIALIZADA 

HOSPITAL Y CENTROS DE 
ESPECIALIDADES 

ALBACETE Complejo Hospitalario Universitario de 
Albacete 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


