
Jornades de planificació de
recursos socials d'árnblt
rural. Castelló, 9, 10 i 11

d'abril de 1987

INFORMACIÓ
L'ONCE va adjudicar els
projectes d'investigació

sobre la salut ocular

CONCLUSIONS

1. S'ha de fomentar I rrn
pulsar la t ransf erénci a de les
co mpe ténc ies i la de legaci ó
de les funcions i els servei s a
les entitats locals, sempre
que es tra ns feresq uen els re
cu rsos económi cs i personals
necessaris per al rnant eni
ment d 'aquests serveis .

2. Es co nsidera nece ss á
ria la unificació o almenys
una coordi nac ió funcional de
tots els organ ismes, en els
dist ints árnbit s de l 'Adm inis
traci ó, amb co rnp eténcies en
el marc deis Serveis Socials,

3. Correspo n al municip i
ser el gestor pr imari deis Se r
veis Soc ials, tot pot enc iant la
creac ió i el manteniment
d'u na estruct ura adeq uada
própia; tan mateix, en gra n
no mbre de munici pis rurals
no es possible la creació i
gest ió d 'aquests serv els, do
nada la seua escassa capaci·
tat económica i de gestió, pel
que es fa necess árla la lnter
venció co ordi nada de les Di
putacions i les Comunit at s
Autónomes, per ta l de gara n
t ir una estructura de serve is
soci als mtjancan t el sosteni
ment técn ic , admin istrati u i
eco nómic, procurant que el
pro tagonisme siga munic ipal.

4. El medi ru ral , com a
medi ecol ógic i soci al dlíeren
ci at d'alt res me dís on es de 
senvot upa el proc és evo luti u
de I' hom e, reun eix una ser ie
de carac terí sti ques soc ials, i
en part icular es con cr eten en
el predomini del sec tor prima
ri, I'escassesa de recur sos
eco nómí cs i servei s púb lics i
I'envelliment de la pobl aci ó,
ai xí com una pérdua paulati 
na de la identílat cultural
autóctona.

5. La plan i ficac ió deis re
cursos' so ci al s en l 'árnbit rural
ha de superar un plante ja
ment urb á de base , de forma
que qualsevol pol ít ica d 'acc í ó
social caldr á que es plantege
la q ües t i ó de l desigual desen
volupament sócio-económic i
cult ural de les zones ru rals ja
existents, en func ió de les neo
cessitats ja reco neg udes per

tal d 'estudi ar les forme s alter
natives de rec ursos i els ser 
veis i detectar nece ss itats no
recon egu des.

6. Planif icar els rec ursos
social s amb co l. laborac ió es 
t reta amb els mu nicip is i en
base a les necessitats loca ls,
d'acord am b uns cri teris de
desce ntrali tzació i part icl pa
ció ci utadana. Aques ta pla ni
ficac ió hau rá de co mptar amb
le s f ases int eg rades se 
güents: a) desenrotl lame nt
deis programes; b) exec ució, i
e) avaluac ió daquests. La pla 
ni ficació ha d' impl icar els
usuaris deis serv éis o us uaris
pote nci als, per tal d'evitar
una si tua c i ó de no demanda o
demanda inadequada, perqu é
el servei siga in apropiat mes
que per l 'absé ncia de necess l
tats.

7. La plani ficació ha de
con sid erar la reali tzació de
programes fl ex ibles i adap
tats a les necessitats locats,
ao recats a potenc iar la pre
venció i evi ta r la dep endénc ia
cap al recurs, tot reconeix ent
l'e x is t éncia i lnterdepend én
cia de xarxes d'atenc ió i sos
teniment soc ial formal i infor
mal en el med i rura l.

8 . S'est ima nece ss ária
l' ex isté ncia d'un depart ame nt
de sosteniment técníc inter·
d isc ipl inar, amb la finali tai de
possib ilitar un assessora
ment i coord inació técnica als
professlonals que intervenen
en les di ferents zones d'ac
tuació en el med i rural.

9. Rendabil itzac ió de is re
cur sos soci al s de l medí des
d 'una co ncept ual ització amo
plia del terme (tot inc loe nt-hi
recursos nat ural s, materials ,
human s, aix í co m a agen ts
soc lals ) i cons ideraci ó de les
variabl es cu lt urals .

10. Neces sitat de ce lebra r
aquest tipus de t robades pe 
riód icament com a un ínter
canvi d 'e xper ienctes en t re
pro fessionals de l ' área . Tarn 
be que aquestes conclusio
nes siguen traslladades a les
adm inistracions amb com pe
te nc ies en la planif ica c ió de is
serveis soc ials .
Maig , 1987.

Dill un s pass at, di a 8 de
ju ny, l' Organitzaci ó Nac ional
de Cecs - ONCE- , va adj udi
car ets ca torze t reball s se lec
ci onats en la Primera Convo
catoria «per a pro jec te s d 'in
ves t ig ac ió sobre salut oc ular i
act ituds cap a la defic ienc ia
visual».

Els trebal la prem iats supo
sen un ciar avanc en el te 
rreny o ft almo lóg ic , so c iol ó
gi c, psico lóg ic l educaclo nal ,
proposant no so lamen t t écnl
ques qu irú rgiqu es noves de
detecció i prevenció de disca
pac ita ts visuals , sinó també
en l ' área de les acti tu ds i les
re lac ions deis vidents amb les
persones cegues en I'ense·
nyamenl integral i de ltreball.

En aques ta pr imera convo
ca tó r ia d'i nves t igac ió han
co ncorregut setanta pro jec 
te s, sel ecc ionant-se cato rze,
per als quals ¡'ONCE ha habi
litat un total de cin quan ta m i
Iions de pessetes, que es dis
tribui ran ent re els projec tes
selec c ionat s d'acord amb els
costos pressupo sta ts .

RELACION DE PROYECTOS
SEL ECCIONA DOS

PRUEBA DE LA VISION PARA
NIÑOS.
Coo rdinado r del Proyecto: Dr.
0 _ Juan Carlos NAR BONA
CASTI LLO.
Equ ipo formado por: Or. D.
Santiago GARCIA ·TORN EL
FLORENSA, Or. Juan Antonio
GA RCIA DE OTEIZA y Dr. O.
Rorn án BARAIBAR CASTE
LLO.

CONTROL GLUCEMICO Y
COMPLICACIONE S RETINIA·
NAS EN LA DIABETES MEL LI·
TUS, DIAGN OSTICO PRECOZ
Y PREVENCION DE LA RETI·
NOPATIA DIABETlCA.
Presentado po r: Prol. O. Anto
nio PIÑERO BUSTA MANTE .
Prol. D. Sant iago DURAN
GARCIA. Or. Eduardo ESTE
BAN GONZALEZ y Dra. o 
Carmen CEBALLOS POZO.
Facultad de Medicina de la
Universidad de Sevilla.

PROYECTO DE EVALU ACION
DE UN METODO SENCILLO Y

FIABLE PA RA L/I DETEC·
CION PRECOZ DE LA AM·
BLlOPIA.
Presentado po r: Dra. D.a M.'
Anto nia SAORNIL ALVAREZ y
O. Si lver io CAÑ AMARES SAN ·
CHEZ. Uni vers idad de Valla 
dolid. Facul tad de Medi c ina,
Cáted ra de Ofta lmo logía.
Hospita l Clin ico de Val tado
l id. Depart amento de Ottal
mo log ía.

PRIMERA CAMPAÑA DE DE·
TECCION DE PROBLEMAS
VISUALES EN EDAD PREES·
COLAR EN LA PROVI NCIA DE
PONTEVEDRA.

Presentado por: Personal de l
Centro de Rec ursos Educati 
vos de la ONCE en Ponteve
dra.
Equipo invest igador: D. An 
drés MA RTINEZ PUENTE. D.
Manuel CASTRO GONZALEZ.
D. Anton io VILAR PEREZ y D.
Jaime DOMI NGUEZ TOJO .

NUEVO INSTITUTO DEL VI·
TREO POST·VITRECTOMIA.
Present ado po r: Hospital Ge
neral de Gali c ia. Oepart arnen
to de Oftalmo logia. Pro feso r
Dr. Manuel SAN CHEZ SALO·
RIO.
Equipo for mad o por: Investi
gador Principal: Prol. Dr. José
FERN AND EZ-VIGO LO PEZ .
Invest igadores Asociados: Dr.
Ramó n MA RTl NEZ PACH E·
CO, DA. Angel CONCH EIRO
NIN E, Dr. Ju an CUEVA S AL
VAREZ; Colaboradores: D. Jo·
sé FANDIÑO FERNANDEZ y
D. Jesús B. FERNANDEZ SAo
BUGA L.

PROYECTO DE INVESTIGA·
CION SOB RE GLAUCOMA,
APLI CA NDO TEST DE VALO·
RACION CROMATlCA.
Prese ntado por: Prol. Dr. O.
Jaime MIRALLES DE IMPE·
RIAL. Dr. D. Ismael SA LIDO
SALIDO Y Dr. D. Joaqu in MO
RENO REQUENA . Catedra de
Oftalmología de la Facult ad
de Med icina de Murc ia. Hos 
pi ta l Gene ra l.

CAMPAÑA DE DETECCION
PRECOZ Y ALTERACIONES
VISUALES EN LOS ANClA·
NOS.
Prese ntado por: Equi po de la
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CONVOCATORIA
Se convoca reunión el día 16 de octubre, a las

19 horas, con el fin de formar un grupo de traba
jo para organizar un Seminario de Intercambio de

Experiencias acerca de Programas de Actuación
en Equipos Base de Servicios Sociales . Este gru
po de trabajo estará integrado dentro de la Direc
ción General de la Comissió de Psicologia de la In
tervenció Social .

Cátedra de Oftalmología dei
Hosp ital Clín ico de San Caro
los . Universidad Complutense
de Madrid.
Dr. D. José Manuel RAMIREZ
SEBASTIAN. Dra. M.a Pilar
SERRANO GARIJO. Dra. Caro
men GARCIA FRANCO ZUÑI·
GA y D.a Lourdes VARA HER·
NANDEZ.

CLASIFICACION DE DISCA·
PACIDADES VISUALES.
Autor: Dr. D. Emil iano HER·
NANDEZ GALILEA.
Director Asesor: Prof. Dr. Emi·
liano HERNANDEZ BENITO.

OPINIONES DE LA COMUNI·
DAD CANARIA HACIA LA IN·
TEGRACION DE LOS INVI·
DENTES. PERCEPCION DE
LOS INVIDENTES ACERCA
DE LA INTEGRACION.
Autor: ERGO. Invest igacio nes
Sociales y Laborales Cana
rias.
INTEGRACION SOCIOPRO
FESIONAL DEL CIEGO.
Autor: D. Andrés LOPEZ FER·
NANDEZ y D. Luis SEOANE
PASCUAL.
Licenc iados en Sociología.

ACTITUDES ANTE LA DEFI·
CIENCIA VISUAL Y LA CE·
GUERA EN RELACION CON
LA FORMACION PROFESIO·
NAL y EL EMPLEO DE DOS
GRUPOS SOCIALES: LOS EM·
PLEADORES ACrUALES y
POTENCIALES Y LOS PRO·
PIOS DEFICIENTES VISUA·
LES y CIEGOS.
Autor: D.a Maria Jesús M1
RANDA LOPEZ. Profesora rt 
tu lar de Soc io log ía de la Uni
vers idad Complutense de Ma
drid.
(') Estos dos proyectos se lle
varán a cabo conjuntamente,
de conformidad con el acuer 
do alcanzado por la Comisión
Seleccionadora y los propios

autores a que se hace referen 
cia en párrafos anteriores.

MODIFICACION DE ACTITU·
DES y ADAPTACION DE LA
ENSEÑANZA PARA LA INTE·
GRACION DE LOS DEFICIEN·
TES VISUALES EN CENTROS
ORDINARIOS DE ENSEÑAN·
ZA.
Autores: D.a Carmen GARCIA
PASTOR y D. Luis Mig uel VI
LLAR ANGULO. Profesores
Titulares de Universidad.
Investigador Colaborador: D.
Mariano FERNANDEZ.
Instituciones: Departamento
de Didáctica y Organización
Escolar de la Universidad de

Sevilla y Colegio San Luis
Gonzaga de la ONCE.
IMPLICACIONES DE LA PER·
CEPCION SOCIAL y LAS AC·
TITUDES EN EL PROCESO DE
INTEGRACION.
Equipo Investigador formad o
por: Director: Dr. D. Manuel
ESTEBAN ALBERT. Invest iga
dores: D.a Feliciana CABA ·
ÑAS ZURITA. D.a Adoración
CARCELES BARON. D. Ma
nuel ESTEBAN ALBERT . o.
M.a Dolores MONTERO GAR
CIA y u- M.a Antonia RODRI
GUEZ MOLINO.
PREVENCION y TRATAMIEN·
TO CONDUCTUAL DE TRAS·
TORNOS OCULARES.
Presentado por: Equipo del
Departamento de Psicologia
Biológica y de la Salud. Facul
tad de Psicologia (Universi
dad Autónoma de Madr id). Di
rector del proyecto: D. José A.
ISABEL CARROBLES. lnvest i
gadores: D. José SANTA
CREU MAS, D. Juan CAÑAS
DIEZ, D.a Silvia GISMERA
NEUBERGER, Da Sonsoles
GUIO FONTES y D.a Mar isol
GARCIA RUBIO.

,
INFORMACIO
COL.LEGIAL

BAREMO DE HONORARIOS
MINIMOS PROFESIONALES

En la reunión de la junta rectora del 16-9-87 se
acuerda incrementar provisionalmente en un 10% los
baremos mínimos profesionales.

BAREMO DE HONORARIOS MINIMOS

1. Según tiempo de dedicación:
A:

Horas sem. Ptas.lh. Ptas./mes

6 ................... 1.525 36.600
De 7 a 11 ...... 1.400 39.200/61.600
De 12a17 .... 1.225 58.800/83.300
De 18 a 23 .... 1.150 82.800/105.800
De 24 a 30 .... 1.100 105.600 /132.000

B: A partir de treinta horas semanales, los contra
taciones se reg irán por el convenio de ordenanza que
les afecte, regidas como minimo como titulados su
periores.

2 . El ejercicio libre de la profesión en clínicas o
gabinetes privados: Los honorarios mínimos serán:

Ind ividual : 2 .000 h.
Grupos, parejas: Incrementos de un 50 % (1.000)

por cada uno de los componentes del grupo o pareja.
Se refiere al tiempo de dedicación, tanto sea de

consulta como de diagnóstico, evaluación o tratamien
to (cualquiera que sea la técnica empleada) .

3 . El contrato laboral con entidades, organismos,
empresas, hospitales, colegios, etc.: Su salario será
el acordado en el convenio u ordenanza que le afecte,
y, como mínimo , el de titulado superior .

En estas cantidades no se incluye IVA.

NOTAS COMPLEMENTARIAS

a) Todos los puntos contenidos en el presente ba
remo serán considerados desde su publicación como
norma de obligado cumplimiento para todos los miem
bros de la delegación .

b) El incumplimiento de las normas del baremo de
honorarios mínimos será considerado como «competen
c ia desleal» y conllevará sanciones referidas a tal con 
sideración (sin perjuicio de que puedan detallarse más
adelante sanciones específicas) . Pendiente de aproba
ción junta estatal.

e) El ámbito de aplicación de este baremo es el
correspondiente a la delegación del País Valenciano,
sin perjuicio de acogerse (por acuerdo de la junta rec
tora de la delegación) al baremo que la junta estatal dic
te en su dfa.

d) Este baremo será sometido a revisiones periódi
cas , con frecuencia nunca superior a un año .

Nota: En el próximo número del Full Informatiu del Cole
gio aparecerá revisión de baremosde honorarios mínimospro
fesionales especificados por áreas.
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