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ANEXO (Punto 4) 

INFORME DIAGNÓSTICO Y DEL DESARROLLO DE LA MEDIDA 

1.- INFORME DIAGNÓSTICO

1.1 Realidad actual y antecedente 
(Descripción de la situación presente que se pretende transformar y la trayectoria que ha 
tenido en el tiempo).

Ver Anexos I (situación que había en 2012 y la actual) y Anexo II 
(remodelaciones intermedias, junio 2012, junio 2013 y noviembre 2013).

En junio de 2012 se llevó a cabo una reestructuración de la atención 
continuada que afectó a la mayoría de los PACs accesorios, excepto Helechosa, 
Villarta de los Montes y Cañaveral:

- 15 PACs se cerraron, dejando únicamente el horario ordinario de consulta 
(8:00 a 15:30 h.), pasando a atención sanitaria de las localidades 
afectadas al PAC principal de la zona de salud.

- 5 PACs redujeron su horario (15:30 a 22 h. los laborables y 10 a 22 h. los 
fines de semana y festivos).

En cuanto a las plazas ocupada por profesionales de Medicina y 
Enfermería de Atención Continuada de los  PACs afectados, en algunos 
casos 

Respecto a los celadores, existía 1 en cada PAC, a través del Convenio 
suscrito entre Consejería y Ayuntamientos. En 2012 se extinguió el Convenio y la 
mayoría de centros quedaron sin éstos profesionales, salvo en algunos casos en los 
que se hizo cargo el propio Ayuntamiento o bien el Área de Salud.  

CONSEJERÍA DE SANIDAD Y POLÍTICAS SOCIALES

AG Nº NÚMERO Y TÍTULO DE LA MEDIDA

32 Reapertura de las Urgencias Rurales (PACs accesorios)

  1



Subdirección de Atención Primaria  
 D. G. de Asistencia Sanitaria 

Respecto al transporte sanitario, la mayoría de las ambulancias pasaron a 
reforzar el PAC principal; en algunos casos se quedaron las localidades afectadas 
funcionando con horario parcial (UP).

En junio de 2013 se llevó a cabo otra reestructuración en la que se reabrieron 
7 de los 15 PACs afectados anteriormente, los cuales se dotaron de 1 Médico, 1 
Enfermero y ambulancia. 

En noviembre de 2013 se reabrieron otros 5 PACs dotados únicamente con 
Enfermera y ambulancia (Proyecto Piloto de Cronicidad).

En mayo de 2014, debido al accidente de autobús que hubo entre Castuera y 
Monterrubio de la Serena en la que fallecideron 5 niños, se amplió el horario de 
atención de esta segunda localidad, pasó a estar abierto de 15:30 a 24 h. los días 
laborables y 8 a 24 h. los fines de semana y festivos. 

Y finalmente, en enero de 2015, se efectuó otra reestructuración que afectó a 
8 de los PACs accesorios: 3 de los 5 que se reabrieron para el proyecto de 
Cronicidad y que contaban sólo con Enfermera se les dotó de 1 plaza de Medicina, y 
los demás se vieron afectados en los que se refiere al horario (Algunos se ampliaron 
y a otros se les redujo el horario para reforzar el PAC principal). Además se reabrió 
el PAC de Burguillos del Cerro, que permanecía cerrado desde junio de 2012.    

1.2. Visión de futuro y nuevas condiciones

(Descripción de la situación o realidad social que se quiere generar, el escenario óptimo al 
que queremos dirigirnos, así como las condiciones que es necesario crear para que sea 
realidad).

Ver Anexo III: Nuevas medidas que se adoptarán y cómo quedarán los PACs 
accesorios tras la reestructuración (Plantilla, horario y transporte sanitario).

1.3. Oportunidad y pertinencia de la medida que se va a proponer
(Se deberá argumentar por qué esa es la mejor de las medidas que se puede y se debe 
adoptar, cuáles son sus objetivos y qué efectos se esperan de ella).

La justificación de las medidas adoptadas responde básicamente a una mejor 
atención sanitaria de las zonas rurales, ya sea por una población envejecida, por la 
dispersión geográfica y/o alta frecuentación del PAC principal o del accesorio, así 
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como por una optimización de los recursos de la zona de salud (Redistribución 
recursos).  

Para la propuesta de reestructuración de la atención continuada se ha 
contado con la opinión de la Subdirecciones Médicas de AP de las diferentes Áreas 
de Salud.

A continuación se especifican las causas concretas que afectan a cada uno 
de los PACs afectados por la reestructuración:

ÁREA ZONA DE 
SALUD PAC JUSTIFICACIÓN

Badajoz

Oliva de la 
Frontera Zahínos

Olivenza Valverde de 
Leganés

▪ El ampliación de horario se llevaría a 
cabo con uno de los Equipos que 
actualmente está en Olivenza (No 
supondría aumento de plantilla, sino 
redistribución/optimización de los 
recursos de la Zona de Salud).

Mérida Calamonte Arroyo de San 
Serván

▪ Disminución de la frecuentación del 
PAC principal.

▪ Derivación de recursos del PAC 
principal.

Don Benito-
Vva.

Campanario Quintana de la 
Serena

▪ Número de habitantes.

▪ Redistribución de los recursos de la 
Zona de Salud (1 Equipo de 
Campanario se trasladaría a Quintana 
en el horario nocturno, 22 a 08:00 h.)

Castuera Monterrubio de la  
Serena

▪ Reducción de horario por 
homogeneización con resto de PAC. 

Azuaga Campillo de 
Llerena

▪ Distancia/tiempo de las localidad 
atendidas al PAC principal (Campillo 
está a 31 Km. – 38 minutos y Retamal 
de Llerena a 42 Km – 51 minutos).

▪ Tipo y estado de las carreteras que las 
unen al PAC principal (Azuaga).

▪ Envejecimiento de la población.
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Llerena-Zafra

Llerena Puebla del 
Maestre

▪ Población envejecida.

▪ Dispersión geográfica. Atiende además 
a las poblaciones de Pallares y Santa 
María (ZS de Monesterio), que están 
más cerca de Puebla del Maestre que 
de su PAC principal (Monesterio). 
Además, ir a su PAC principal 
supondría ir en dirección contraria 
respecto al movimiento natural de 
dichas poblaciones hacia el Hospital de 
referencia –Llerena-.

▪ Apoyo a los PACs de Monesterio y 
Llerena.

Cáceres

Berzocana Navezuelas

▪ Población envejecida.

▪ La población de la localidad es mayor 
que la del PAC principal.

Cáceres Norte 
– Manuel 
Encinas

Malpartida de CC

Trujillo – Rural 
Aldeacentera

▪ Población envejecida.

▪ Dispersión geográfica.

Madroñera ▪ Número de habitantes.

Coria Hoyos Cilleros
▪ Atendería además a la población de 

Villamiel.

Plasencia

Aldeanueva del 
Camino

Zarza de 
Granadilla

Jaraíz de la 
Vera

Aldeanueva de la 
Vera

Plasencia II – 
Sur 

Malpartida de 
Plasencia

Montehermoso Villanueva de la 
Sierra

▪ Dispersión geográfica.

▪ Población envejecida.

▪ Disminución de la frecuentación del 
PAC principal.

Almaraz Deleitosa

▪ Alta frecuentación.

▪ Población envejecida.

▪ Dispersión geográfica.
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Navalmoral de 
la Mata

Losar de la 
Vera

Jarandilla de la 
Vera

▪ Actividad asistencial muy elevada.

▪ Uno de los municipios de la Vera con 
más turismo, no sólo en período estival, 
sino que cuenta con multitud de 
actividades, fiestas populares y turismo 
rural durante todo el año.
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2.- DESARROLLO DE LA PROPUESTA

Las medidas expuestas anteriormente se pretenden llevar cabo en 3 fases:

1ª fase.- Primeros de octubre: 

- Quintana de la Serena: Ampliación horario completo.

- Madroñera: Ampliación horario completo.

- Jarandilla de la Vera: Ampliación horario completo durante todo el año.
 

2ª fase.- Mediados del mes de octubre:

- Zahínos: Ampliación horario completo.

- Valverde de Leganés: Ampliación horario completo.

- Arroyo de San Serván: Ampliación horario completo.

- Campillo de Llerena: Ampliación horario completo.

- Puebla del Maestre: 

- Cilleros: Ampliación horario completo.

3ª fase.- Mediados del mes de noviembre

En esta fase se estudiará de una forma más detallada si se llevará a cabo 
algún tipo de medida respecto al horario, o bien se refuerza el PAC principal:

- Valdecaballeros: Antes cerrado los días laborables. 

- Campillo de Llerena: Antes cerrado los fines de semana y festivos.

- Navezuelas: Antes cerrado los días laborables.

- Malpartida de Cáceres: Actualmente cerrado.

- Aldeacentenera: ¿?

- Zarza de Granadilla: Antes abierto de 21 a8 h. los días laborables. Tanto el 
Área de Salud de Plasencia como los profesionales de AC no estaban de 
acuerdo en la apertura/incremento horario (Prefieren el refuerzo del PAC 
principal, por la diferencia de presión asistencial).

- Malpartida de Plasencia: Actualmente cerrado.

- Villanueva de la Sierra: Actualmente cerrado los laborables. Al igual que en 
en el PAC de Zarza de Granadilla, el Área de Salud de Plasencia y los 
profesionales de AC no estaban de acuerdo en la apertura/incremento 
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horario (Prefieren el refuerzo del PAC principal, por la diferencia de presión 
asistencial).

- Deleitosa: Antes cerrado los días laborables.

El resto de PACs accesorios que no aparecen en el listado anterior es porque 
no se ven afectados, permanecerán funcionando igual que lo hacen actualmente.  

Mérida, 7 de septiembre de 2015

Fdo.: Manuela Rubio González
Subdirectora de Atención Primaria.
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