UNnB

Universitat Autonoma de Barcelona

UNIVERSITAT AUTONOMA DE BARCELONA

INFORME DE SEGUIMENT DE TITULACIO

CURS ACADEMIC - 2012-2013

GRAU DE MEDICINA

Cursos 1r, 2ni 3r

Coordinador: Jordi Tor Aguilera

APROVAT a la Comissié de Grau de Medicina: 11/02/2014
APROVAT a la Comissié de Docéncia i Avaluacio : 24/02/2014

Pagina 1 de 21
Informe de seguiment Grau de Medicina. Curs académic 2012-2013



Responsables de I’elaboracid de I'Informe de seguiment

Aquest informe s’ha elaborat amb la informacié aportada a les reunions de seguiment i millora dels Consells

de Curs.

S’ha discutit i aprovat a les reunions de la Comissié de Grau de Medicina de la qual en formen part:

Coordinador del Grau de Medicina

Coordinador Unitat Docent Ciencies Médiques Basiques (en endavant UDCMB)

Coordinador Unitat Docent Sant Pau (en endavant UDSP)

Coordinador Unitat Docent Vall d’"Hebron (en endavant UDVH)

Coordinador Unitat Docent Hospital Universitari Germans Trias i Pujol (en endavant UDHUGTIP)
Coordinador Unitat Docent Parc Tauli (en endavant UDPT)

Coordinadors/res del 1er, 2n i 3er, 4rt, 5& i 6& curs

Representants alumnes de 1er, 2ni 3eri 4rt curs

Secretaria Comissio (Gestora Programacié Docent)

Amb la col-laboracié de Manuel Armengol, Dega, i Maria Consul, Vicedegana de Qualitat Docent i Avaluacio.
Amb el suport técnic de la Gestié Academica

L'informe s’ha discutit i aprovat a la Comissié de Docencia i Avaluacié (en endavant CDA), de la que en
formen part els seglients membres:

Manuel Armengol, Dega

Carlos Guarner, Vicedega de Docencia

Maria Consul, Vicedegana de Qualitat Docent i Avaluacié

Pilar Chavarrias, Gestora Académica

Fernando Picatoste, Coordinador — Unitat Docent de Ciencies Médiques Basiques.

Antonio Escartin, Coordinador — Unitat Docent de Sant Pau

Joan Nardi, Coordinador — Unitat Docent de la Vall d’"Hebron

Joan Lluis Minguella, Delegat del Coordinador — Unitat Docent de Parc Salut Mar

Benjami Oller, Coordinador — Unitat Docent de I’'Hospital Universitari “Germans Trias i Pujol”
Salvador Navarro, Coordinador — Unitat Docent de Parc Tauli

José Rodriguez, Delegat de la Direccié — Dept. Bioquimica i Biologia Molecular

Rosa Bartolomé, Coordinadora Unitat Microbiologia Medicina — Dept. Genetica i Microbiologia
Enrique Lerma, Director — Dept. Ciéncies Morfologiques

Xavier Rius, Director — Dept. Cirurgia

Viceng Fonollosa, Director — Dept. Medicina

Antonio Carrascosa, Director — Dept. Pediatria, Obstetricia, Ginecologia i de Medicina Preventiva
Jorge Molero, Cap d’Unitat Historia de la Medicina — Dept. Filosofia

Adolf Tobefia, Director — Dept. Psiquiatria i de Medicina Legal

Xavier Navarro, Director — Dept. Biologia Cel-lular, Fisiologia i Immunologia

Albert Figueras, Delegat de la Direccio — Dept. Farmacologia i Terapéutica

Maria Dolors Bernabeu, Directora — Dept. Infermeria

Jordi Tor, Coordinador del Grau de Medicina

Maria Dolors Juanola, Coordinadora del Grau d’Infermeria

Maria Cristina Cervantes, Coordinadora del Grau de Fisioterapia

Nil Valentines, Representant Estudiants de Medicina - UD Cieéncies Meédiques Basiques

Marti Cantallops, Representant dels Estudiants de Medicina - UD Sant Pau

Carlos Cuesta, Representant dels Estudiants de Medicina - UD Vall d’"Hebron

Evora Igual, Representant dels Estudiants de Medicina - UD Hosp. Universitari Germans Trias i Pujol
Alex Mayer, Representant dels Estudiants de Medicina - UD Parc Tauli

Francisco Cortés, Representant dels Estudiants d’Infermeria - UD Vall d’Hebron

Carlos Espiérrez, Representant dels Estudiants de Fisioterapia — UD Parc Salut Mar
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PRIMERA PART
1.1. DESCRIPCIO DE LA TITULACIO

Grau en Medicina
Centre: Facultat de Medicina
1.2. INFORMACIO PUBLICA

La fitxa de la titulacid, accessible des del portal UAB, (www.uab.cat—Estudis de Grau), conté tota la
informacio publica sobre els estudis.

Si hi ha informacio addicional d’accés public en un altre lloc (per eaxemple, portal del centre), si us plau indiqueu la
direccid.

A banda de la pagina web oficial de la UAB, la Facultat de Medicina disposa d’espais web especifics per a
cadascuna de les Unitats Docents en les que s’'imparteix el Grau: la Unitat Docent de Ciencies Mediques
Basiques, la Unitat Docent de I'Hospital Sant Pau, la Unitat Docent del Vall d’Hebron, la Unitat Docent de
Germans Trias i Pujol i la Unitat Docent del Parc Tauli. Aquestes pagines sén una eina imprescindible per
I’estudiant, que pot trobar tota la informacié actualitzada sobre els estudis: horaris d’activitats academiques
i d’avaluacié, informacié sobre la gestid de les assignatures o qualsevol informacid especifica de la propia
unitat docent.

- L’espai propi de la Unitat Docent de Ciéncies Médiques Basiques: http://xurl.es/UDCMB

- L’espai propi de la Unitat Docent de I’'Hospital de la Santa Creu i Sant Pau: http://xurl.es/UDSP

- L’espai propi de la Unitat Docent de I"Hospital Vall d’"Hebron: http://xurl.es/UDVH

- L’espai propi de la Unitat Docent de I’'Hospital Germans Trias i Pujol: http://xurl.es/UDGT

- L’espai propi de la Unitat Docent de la Corporacio Sanitaria Parc Tauli: http://xurl.es/UDPTauli

SEGONA PART: ESTAT DE LES PROPOSTES DE MILLORA
2.1. ESTAT ACTUAL DE LES MILLORES PROPOSADES EN L'INFORME ANTERIOR

En aquest apartat cal incloure les millores proposades a I'apartat 4 de l'informe anterior, afegint el seu estat
actual Atencio: El 1r any de seguiment no s’ha d’omplir aquest apartat.

Accid Responsable Estat actual™
1. Revisar les fitxes de matéria de la . .
L Coordinador del Grau Implantada parcialment

memoria del Grau
2. Modificar | Uénciat | del pl

, oarhicaria sequencia temporal aet pia Coordinador del Grau Implantada
d’estudis
3. Modificar I'oferta d’optatives del pl .

) oatticar Toterta d-optatives del pla Coordinador del Grau Implantada
d’estudis
4. Revisar el model de planificacié horaria: Coordinador del Grau Imolantada
calendari teoric; practic; d’avaluacions Coordinadors Unitat Docent P

5. Revisar les guies docents quant al
contingut, programacié i sistemes
d’avaluacio

Coordinador del Grau

. Implantada parcialment
Professorat responsable assignatura P P

Coordinador del Grau

. Implantada parcialment
Professorat responsable assignatura P P

6. Revisar la carrega docent dels estudiants

7. Crear una Normativa d’Avaluacié de la Coordinador del Grau

titulacio Equip de deganat Implantada parcialment

Coordinador del Grau

Administracié del Centre Implantada parcialment

8. Renovar I'equip i el mobiliari de les aules

(1) “implantada, implantada parcialment, pendent, cancel-lada, etc
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Comentaris:

(1) S’ha iniciat el procés de revisié de les fitxes, ajustant els resultats d’aprenentatge a la realitat docent.
Aquesta revisio inclou també la modificacid de les tipologies docents dirigides i supervisades, en les
materies i assignatures que aixi ho requereixen. Les modificacions es proposaran en el moment en que
el procés estigui complert.

(2,3) S’han incorporat els seglients canvis després de la valoracid positiva per part de I'AQU
(21/02/2012):
— Incorporacio de varies assignatures optatives de 3 ECTS a diferents mencions.
- Divisio de I'assignatura Practicum IV de 48 ECTS: Practicum IV (practiques cliniques tutelades)
de 33 ECTS i Practicum V (practiques cliniques tutelades de 15 ECTS).

Per al proper curs es va enviar la seglient proposta de modificacié de pla d’estudis, que va ser aprovada
per 'AQU (25/04/2013):

a) Dividir la matéria d’Anatomia Humana en Anatomia Humana | de 12 ECTS (FB) i Anatomia
Humana Il de 8 ECTS (OB). Aquesta modificacio implica suprimir les dues assignatures de I’Anatomia
Humana | i Il de 9ECTS i (FB) i la creacio de 4 assignatures noves: Anatomia Humana: Generalitat i
aparell locomotor de 6 ECTS (FB); Anatomia Humana: Esplancnologia de 6 ECTS (FB); Anatomia
Humana: Cardiovascular, Cap i Coll de 4 ECTS (OB) i Anatomia Humana: Neuroanatomia de 4 ECTS
(OB).

b) Canvi d’ECTS de la materia basica Bioquimica (passa de 12 a 13 ECTS). Aquesta modificacio
implica suprimir I'assignatura de Bioquimica i Biologia Molecular de 12 ECTS (FB) i la creacié de 2
assignatures noves: Bioquimica Estructural y Biologia Molecular de 6 ECTS (FB) i Bioquimica
Metabolica de 7 ECTS (FB).

c) Canvi d’ECTS de la materia basica Fisiologia (passa de 16 a 17 ECTS) i d’una de les seves
assignatures: Fisiologia Médica | que es manté amb 8 ECTS i Fisiologia Médica Il que passa de 8 a 9
ECTS.

d) Canvi de credits de la matéria obligatoria “Fonaments de Cirurgia” que passa de 4 a 5 ECTS i de la
seva assignatura: Bases de la Cirurgia Clinica que passa de 4 a 5 ECTS.

e) Canvi de crédits de la matéria obligatoria “Histologia i Fisiologia” que passa de 4 a 6 ECTS i de la
divisié de la seva assignatura en dos. Aquesta modificacié implica la supressié de I’Assignatura
d’Histologia i Fisiologia General de 4 ECTS (OB) i la creacio de dues de noves: Histologia de 3 ECTS
(OB) i Fisiologia General de 3 ECTS (OB).

f) Canvi d’ECTS de la matéria obligatoria Integracio de Ciéncies Basiques i Cliniques que passa de
24,5 a 16 ECTS i de les seves assignatures: Aprenentatge Integrat en Medicina | que passa de 5 a 4
ECTS; Aprenentatge Integrat en Medicina Il que passa de 3,5 a 3 ECTS; Aprenentatge Integrat en
Medicina Ill que passa de 3,5 a 3 ECTS; Aprenentatge Integrat en Medicina IV que passa de 6 a 3
ECTS; Aprenentatge Integrat en Medicina V que passa de 6,5 a 3 ECTS. Els Aprenentatges Integrats
en Medicina sén una innovacio docent en el Pla d’estudis perqué tenen com objectiu la integracio
horitzontal i vertical de les competéncies a assolir.

g) Canvi d’ECTS de la matéria obligatoria Nutricio, que passa de 3 a 2,5 ECTS, i de la seva
assignatura Nutricio Humana que també passa de 3 a 2,5 ECTS.

h) Canvi d’ECTS de la mateéria obligatoria Clinica d’Aparells i Sistemes que passa de 46 a 48 i de dos
de les seves assignatures: Medicina i Cirurgia lll que passa de 12,5 a 13 ECTS i la Medicina i Cirurgia
IV que passa de 12,5 a 14 ECTS.

i) S’ajusten totes les assignatures optatives a 3 ECTS; supressio d’assignatures optatives i creacio de
noves.

j) Canvi de nom de I'assignatura Activitats Académiques a Departaments amb Doceéncia en Medicina
i Serveis Hospitalaris que a dir-se Practiques a Departaments i Serveis Hospitalaris.

k) Canvi de seqiienciacio d’algunes assignatures.

1) Reestructuracio de mencions.
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Il) Revisio de les llengties d’imparticié de matéries i assignatures.
n) Revisio de I'assignacio de competéncies i resultats d’aprenentatge d’algunes fitxes de materies.

(4) S’ha coordinat la programacioé d’assignatures i avaluacions des de la Comissié de Grau de Medicina i
la CDA. La coordinacio inclou el suport tecnic de la Gestié Académica i les Gestions de les Unitats
Docents Hospitalaries (en endavant UDH).

(5,6) Sota la responsabilitat dels Coordinadors de Curs i de la Comissio de Grau, s’ha iniciat per cursos, la
revisi6 de les guies docents quant al contingut, programacié d’activitats dirigides i supervisades,
sistemes d’avaluacid i carrega general dels estudiants. També es té en compte el resultat de les
enquestes d’avaluacié d’assignatures i els informes dels Consells de Curs per Unitats Docents. Amb la
modificacié proposada de pla d’estudis es preveu la millora en la distribucié de la carrega docent dels
estudiants i la supressio de continguts repetits injustificadament.

(7) Aquest és un objectiu que es va incorporar per adaptar la normativa d’avaluacio general de la UAB a
les caracteristiques de les titulacions de la Facultat, perquée s’és conscient de la dificultat que comporta
el nou panorama d’avaluar per competencies. Tot i que el ventall d’estrategies d’avaluacié que
s’utilitzen és ampli, el canvi cultural que suposa I'adopcié de models coherent que s’hi adaptin, és lent.
Es per aixd que s’ha cregut més oporti donar temps al desplegament del Grau, alhora que
s’introdueixen debats per analitzar la informacidé que es déna a I'estudiant sobre I'avaluacié en cada
Guia Docent. També, i a mesura que s’elabora el SIQ de la Facultat, ens ha de permetre forjar els
elements necessaris per millorar I'avaluacid, bé sigui amb una normativa, bé sigui per mitja de
recomanacions discutides i consensuades de rubriques d’avaluacid, d’estrategies, de proves de sintesi,
etc.

(8) A la Unitat Docent de Ciencies Mediques Basiques s’ha inaugurat la primera fase de remodelacié
d’'una Aula de 300 places; s’ha renovat a nivell ergonomic i de seguretat, dotant-la de tecnologia
puntera. A la Unitat Docent de Sant Pau s’ha inaugurat una nova aula d’informatica amb 15 llocs de
treball nous, equipada informaticament amb 15 ordinadors.

2.2. RECOMANACIONS DE LES AGENCIES D’AVALUACIO EXTERNES

En aquest apartat s’han d’incloure, si escau, les recomanacions que les agéncies d’avaluacio incorporen en
els informes finals d’avaluacio de la titulacio:

e de verificacio del titol
e d’avaluacié de modificacid
e de seguiment de I’any anterior

Recomanacio Font Accions realitzades

AQU Informe seguiment,

AQU Informe final
verificacié....
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TERCERA PART: ANALISI DEL CURS ACTUAL

3.1: JUSTIFICACIO | OBJECTIUS DE LA TITULACIO

La justificacio, els objectius i les competéncies que consten a la memoria de la titulacid, continuen sent

vigents?

Continuen vigents

Cal una actualitzacio

1 | Lajustificacid de la titulacié X
2 | Els objectius de la titulacié X
3 | Les competencies de la titulacio X

Comentaris, suggeriments, linies de millora:

(3) Les competeéncies de la titulacid i resultats d’aprenentatge continuen vigents en la majoria de les
materies. Es van revisar les dels cursos primer i segon, perd amb la implementacié del tercer curs, se
n’han detectat també alguns poc especifics que, tot i no modificar les competéncies del titol ni els

resultats d’aprenentatge, requereixen de més especificacio.

3.2. ENTRADA D’ESTUDIANTS

Valorar si els seglients aspectes responen a les caracteristiques de la titulacid, prenent com a referent el perfil

d’ingrés proposat a la Memoria

Suficient,
Satisfactori pero s’ha de
millorar

No Altres
satisfactori valoracions

El nombre d’estudiants matriculats de
nou ingrés en primer es considera

Tenint en compte les caracteristiques
particulars d’aquesta titulacié, el perfil
amb el que accedeixen els nous
estudiants es considera

La informacioé que el futur estudiant rep
sobre la titulacio a través del portal UAB
i/o del portal del Centre es considera

Les accions que s’han portat a terme per

a la difusio de la titulacié es considera

Les accions d’orientacio i acollida
d’estudiants realitzades es considera

Els sistemes de suport i orientacid dels
6 | estudiants de nova entrada s'han
desenvolupat de manera

MOLT IMPORTANT: Sempre que es qualifiqui I'item com a “suficient, pero s’ha de millorar” o “no
satisfactori” s’han d’indicar propostes de millora. Qualificar I'item com “satisfactori” no impedeix que es

proposin millores.
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Comentaris, suggeriments, propostes de millora:

(1) Amb la mateixa linia que els anys anteriors, el Grau en Medicina és un estudi molt sol-licitat; en total 3.477
sol-licituds, de les quals , 865 han estat en primera opcid. La nota de tall ha pujat respecte al curs anterior i es
situa, per aquest 2012/2013, en un 12,02 sobre 14 punts de qualificacié maxima.

L'oferta de places es manté com els darrers cursos en 320 estudiants, el major nombre de places de tota
I'oferta de la Comunitat Autonoma de Catalunya. Finalment, ens han assignat 323 estudiants de nou ingrés a
primer curs. Es considera molt important no sobrepassar el llindar dels 320 estudiants, per no generar una
sobre ocupacié de les aules i espais docents, per garantir una docéncia de qualitat a les diferents tipologies
docents de teoria i practica, i amb una grandaria dels grups adient per aquest estudi, especialment a partir del
3r curs, que es desplega a les diferents UDH.

(2) El perfil dels estudiants de nou ingrés per vies d’accés segueix la tendéncia de cursos anteriors: un 75%
provinents del Batxillerat (242 est.), un 4% provinents de la Formacié Professional i els Cicles Formatius de Grau
superior (12 est.), un 11% ha canviat d’estudi respecte el curs anterior i el 2012 han accedit al Grau de Medicina
(34 est.), el 3% majors de 25 anys (10 est.) i un 8% que prové d’altres vies (titulats universitaris, esportistes
d’elit, ...).

La mitjana d’edat que accedeix a primer curs és de 19 anys, i el percentatge de dones és superior amb quasi un
69% (222 dones sobre 323 estudiants). Els estudiants matriculen una mitjana de 60,2 credits, el que significa
que en el 96 % dels casos la seva dedicacio és a temps complet.

(3) La informacid que rep el futur estudiant és satisfactoria. La pagina web de la UAB, tant com les pagines web
propies de la Facultat disposen de la informacié actualitzada i detallada a I'abast dels estudiants, i abans
d’iniciar la campanya de matricula de nou ingrés.

(4) Les activitats que s’han portat a terme per a la difusié del Grau s’enclaven dins el pla general de la UAB per
difondre els estudis que imparteix: xerrades sobre el grau a les Jornades de Portes Obertes, Participacié al Sald
de I'Ensenyament, visites als Instituts de Secundaria i Formacid Professional, Dia de la Familia amb visita guiada
per la Facultat, etc. Totes les activitats orientades al Grau de Medicina sén ben rebudes pels futurs estudiants i
tenen un gran aforament.

(5) Les activitats d’orientacié i acollida consisteixen en: sessions de benvinguda, sessions d’acollida i presentacid
d’assignatures i d’assignatures optatives, jornades informatives d’orientacid i continuacié d’estudis. També la
Gestio Academica elabora un tutorial en video per explicar detalladament les primeres passes amb la matricula
qgue els nouvinguts han de seguir, i que estan a I'abast al portal web de la Facultat, i sdn molt visitats pels
estudiants: un total de 1457 visites al video en catala, de les quals 1.210 visites s’han fet des d’Espanya. El video
en castella I’'han consultat 715 persones, 575 des d’Espanya.

(6) Els sistemes de suport i orientacié als nous estudiants son suficients i estan molt ben valorats pel conjunt
dels estudiants. Si bé és cert que expressem la dificultat que totes les accions arribin al conjunt d’estudiants de
nou ingrés, si tenim en compte que les diferents Comunitats Autdonomes tenen diferents calendaris d’assignacié
de places, i al nostre grau s’incorporen un elevat nombre d’estudiants de fora Catalunya. Aquest alumnat s’ha
preinscrit en diferents districtes i es matricula, anul-la i es matricula més d’una vegada, fins al tancament de la
matricula, itinerant per les diferents Facultats de Medicina, fins consolidar la matricula en aquella de major
preferéncia. Es produeixen moltes anul-lacions de matricula i reassignacions, i molts estudiants s’incorporen un
cop iniciat el curs, amb la consequient disfuncid respecte la dinamica dels seus companys. El professorat de les
diferents assignatures de primer curs elabora diferents estratégies per a facilitar a qui s’incorpora tardanament
la prestacié amb les mateixes garanties que la resta, i el seu rendiment no es vegi perjudicar per aquest motiu.

Glossari:

Perfil dels nous estudiants: Informacié sobre els estudiants de nou accés: Vies d’accés; opcid escollida; nota
de tall; nota mitjana dels estudiants de nova entrada; compaginacié d’estudis i treball; altres informacions
rellevants sobre els nous matriculats.
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Accions de difusié de la titulacié: Accions desenvolupades per iniciativa de la propia titulacié: visites a
instituts, actuacions amb estudiants de secundaria, participacid al Salé de I'Ensenyament...

Accions d’acollida: Accions que es desenvolupen a l'inici del curs académic, enfocades als nous alumnes:
sessions d’acollida, estudiants assessors, etc.

Accions d’orientacié: Accions d’orientacid académica explicatives del programa de la titulacié i del seu
desenvolupament.

Suggeriment d’indicadors a tenir en compte (Veure aplicacié SIQ):

Nombre de places ofertades

Nombre de sol-licituds

Nombre de sol-licituds (1a opcid)

Nombre total d'estudiants matriculats de nou ingrés: Homes/ Dones
Nombre total de matriculats

Nota de tall

Nota mitjana d'entrada dels estudiants de nou ingrés
Nombre de crédits matriculats pels estudiants
Alumnes de nou ingrés per la via de les PAAU
Alumnes de nou ingrés per la via del FP/CFGS
Alumnes de nou ingrés per la via Titulats

Alumnes de nou ingrés per la via Canvi de carrera
Alumnes de nou ingrés per la via Majors de 25 anys
Alumnes de nou ingrés per la via Altres

Alumnes en dedicacié completa i parcial

3.3. PROFESSORAT

Valorar la tipologia i la dotacioé del professorat que imparteix docéncia a la titulacid, prenent com a referent la
proposta feta a la Memoria

Suficient,

No Altres
Satisfactori perc‘). s’ha de satisfactori Valoracions
millorar
1 La dotacid real de professorat es X
considera
2 | El perfil del professorat es considera X

La ratio estudiant/professor de la
titulacio es considera

Els mecanismes establerts per detectar
incidéncies importants relatives a
I'acompliment de les obligacions docents
del professorat es consideren

Globalment el grau d’acompliment de
5 | les tasques docents per part del X
professorat es considera

La valoracié que els estudiants fan dels
6 | professors de la titulacié en les X
enquestes PAAD es considera

MOLT IMPORTANT: Sempre que es qualifiqui I'item com a “suficient, pero s’ha de millorar” o “no satisfactori” s’han
d’indicar propostes de millora. Qualificar I'item com “satisfactori” no impedeix que es proposin millores.
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Comentaris, suggeriments, propostes de millora:

Indiqueu també , segons el vostre criteri i les evidéncies de que disposeu, quines accions formatives adrecades al professorat
s’haurien de programar.

(1) La dotacid real del professorat és correcte per la implementacié dels dos primers cursos, pero caldra ajustar
i millorar la dotacié de professorat segons les necessitats del desplegament dels segiients cursos a les Unitats
Docents Hospitalaries. En aquest casos, I'escas reconeixement de la practica clinica en el model de dedicacio
docent del professorat i certes asimetries de plantilles entre departaments i UDH, fan molt complex el
desplegament del Grau.

(2) El professorat del Grau de Medicina compta amb una llarga trajectoria professional, docent i investigadora i
transmet a I'estudiant els coneixements, habilitats i actituds necessaries per desenvolupar-se professionalment.
No obstant aix0, a partir de tercer curs, el desplegament del Grau a les UDH implica un augment significatiu del
nombre de professors amb vinculacié no permanent a la UAB.

(3) Segons les dades extretes del SIQ de la UAB, la ratio estudiant/professor ha augmentat considerablement
durant el curs 2012/2013. El curs 2012/2013 se situa en un 13,72, molt per sobre del 9,32 del darrer curs. En
analitzar les causes d’aquest augment, s’ha vist que les dades introduides en les assignatures de practicum en
els cursos 2010/2011 i 2011/1212 no segueixen els mateixos criteris que les del curs 2012-13 i s’estan revisant.
De moment aquesta discordanca no permet valorar el comportament de la ratio.

(4) Els mecanismes per detectar incidencies en 'acompliment de les obligacions docents sén satisfactoris. Cada
assignatura disposa d’un responsable d’assignatura global (tots els grups que s’imparteixen de I'assignatura), i
d’un responsable per a cadascuna de les Unitats Docents on s’imparteix. Tanmateix s"anomena un Coordinador
de Curs, i un per cada Unitat Docent Hospitalaria, de manera que existeix prou professorat responsable per
assignatura, grup i Unitat Docent, per facilitar la interaccié entre el professorat i I'alumnat, per detectar i
resoldre les incidéncies del dia a dia. Les incidencies més especifiques vinculades a les assignatures d’un curs, es
comparteixen, analitzen i resolen en els Consells de Curs, implementats durant el 2012/2013, i per dltim a la
Comissid del Grau si es tracta de tematiques, incidéncies, o punts a millorar més globals.

(5) El grau de compliment de les tasques docents del professorat és satisfactoria, ja que s’ha impartit la totalitat
de la docéncia programada, amb una elevada motivacié per part del professorat.

(6) La participacié en les enquestes PAAD és millorable, amb només un 42% de participacid. No obstant, la
qualificacié del professorat el curs 2012/2013 se situa en una franja mitjana-alta, amb 2,96 sobre 4 punts, més
elevada que el curs anterior (2,69).

Glossari:

Tipologia del professorat: Informacio sobre el professorat que imparteix docéncia a la titulacié: Categoria, %
de professors doctors, % d’experts professionals externs.

Enquestes PAAD: Enquestes del Programa d’Avaluacié de I'Actuacié Docent del professorat de la UAB.
Enquesta semestral, presencial a I’aula, que han de respondre els estudiants al final del periode de docéencia
Hores impartides de docéncia en aula (H.I.D.A): hores de classe impartides pels professors a l'aula en la
titulacié .

Suggeriment d’indicadors a tenir en compte (Veure aplicacié SIQ):

Professors Equivalents a Temps Complet

Alumnes Equivalents a Temps Complet

Ratio Alumnes /Professors (equivalents a temps complet)
Enquestes PAAD: % de participacié

Enquestes PAAD: Qualificacié (0-4)

Hores H.I.D.A.
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3.4. RECURSOS D’APRENENTATGE | PERSONAL DE SUPORT

Valorar si els recursos d’aprenentatge disponibles s’adeqlien a les caracteristiques de la titulacio

Suficient,

: : L No Altres
Satisfactori perrnoilfotzrde satisfactori e
Les infraestructures i serveis docents
1 | s'ajusten al compromis adquirit en la X

memoria acreditada de forma

Els espais i mobiliari de que disposa la
2 | titulacié per realitzar les activitats X
d’aprenentatge es consideren

Les biblioteques, aules informatiques,
campus virtual i altres serveis de suport
necessaris per I'aprenentatge de
I’estudiant es consideren

El material cientific, técnic, assistencial,
artistic, etc., (incloent I'accés a bases de
dades, centres documentals) de que
disposa la titulacio es considera

El PAS de suport implicat a la titulacié
(laborants pels laboratoris docents,
encarregats d’activitats especials, etc.)
és

Globalment, el grau d’acompliment de
6 | lestasques assignades al PAS de suport X
es considera

El suport que rep la titulacio per part del
7 | Centre (gestidé académica, consergeria, X
etc.) es considera

MOLT IMPORTANT: Sempre que es qualifiqui I'item com a “suficient, pero s’ha de millorar” o “no satisfactori” s’han
d’indicar propostes de millora. Qualificar I'item com “satisfactori” no impedeix que es proposin millores.

L’Equip de Deganat va elaborar una enquesta per recollir el grau de satisfaccié dels estudiants respecte de determinats
items dels graus que imparteix. Els primers dies de classe, aquesta enquesta es lliurava a I'alumnat que havia de
respondre segons I’experiéncia del curs passat. El Grau de Medicina va recollir el grau de satisfaccié dels estudiants que
varen cursar 1r, 2n i 3r el 2012/2013, a totes les Unitats Docents (1r i 2n a UD Ciéncies Médiques Basiques, i 3r curs a
les Unitats de Sant Pau, Vall Hebron, Germans Trias i Pujol de Badalona i Parc Tauli de Sabadell). Ens referirem als
resultats d’aquesta enquesta com enquesta estudiants o estudiants. La gradacié de I’enquesta és de 0 a 5, sent 0=gens
satisfet, gens d’acord i 5= molt satisfet, molt d’acord.

Comentaris, suggeriments, propostes de millora:

(1) Les infraestructures i els serveis docents son satisfactoris i garanteixen I’ acompliment de la totalitat de la
docencia teorica i practica de la titulacié. No obstant aix0, cal mantenir-los i adequar-los al desplegament futur,
especialment en el que fa referéncia a crear espais de simulacié clinica i laboratoris d’habilitats.

(2) Els espais i mobiliari de que disposa la titulacié es consideren satisfactoris. Els estudiants valoren les Aules
amb un 3,99, els Laboratoris amb un 4,04, els Seminaris amb un 3,68 i les Sales d’estudi amb 3,26 punts. Les
condicions dels espais (mobiliari, il-luminacid, adequacid, etc.) els estudiants els valoren amb un 3,92.

(3, 4) Tant el grau de satisfaccié amb la Biblioteca (3,84) com la utilitzacié de les aules d’informatica, mitjans
audiovisuals i de suport (3,93) sén suficients i estan ben valorats pels estudiants.
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L'accés a bases de dades, fons bibliografic i material relacionat amb la titulacié sén satisfactoris, si bé els
estudiants precisen que cal millorar la cobertura de connexié wifi als espais habilitats per al estudi, la conversa,
i el treball en equip. La valoracié que fan els estudiants de la connexié wifi és d’un 2,2.

(5,6) S’"han completat totes les tasques de suport necessaries per organitzar correctament la docéncia practica
del Grau gracies a la implicacid i a la professionalitat del PAS especialitzat (laboratoris, aules d’informatica,
suport a les activitats especifiques, ...)

(7) El suport que rep el Grau de Medicina per part de la Gestié Académica, Suport Logistic i Punt d’Informacid, i
resta de serveis implicats es considera molt satisfactoria. Els estudiants valoren I'atencid rebuda pel Servei de
Suport Logistic i Punt d’Informacié amb un 3,87 i I'atencioé rebuda per part de la Gestié Académica amb un 3,02.

Glossari:

Infraestructures i serveis docents: Espais, biblioteques, aules informatiques, campus virtual, etc.
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3.5. PLANIFICACIO DELS ENSENYAMENTS

Valorar la planificacid i els sistemes d’avaluacio de la titulacié

Suficient, No _
Satisfactori pero s’ha de . .| Altres valoracions
millorar satisfactori
Els horaris i la reserves d’espais es
! consideren X
L'accés que té I'estudiant als horaris i
2 espais en les dates previstes pel X
centre es considera
3 Les guies docents es consideren X

L'accés public i I'accés de I'estudiant
4 a les guies docents en les dates X
previstes pel centre es considera

Els mecanismes i/o criteris comuns
d’avaluacié dels estudiants en cada
assignatura establerts per la titulacié
o el Centre sén

El sistema d’avaluacid s’explica en la
6 Guia Docent de [I'assignatura de X
forma

El grau de planificaci6 de les
practiques externes es considera

El grau de planificacid dels Treballs Fi

. No desplegat
de Grau es considera

El grau de planificacié del pla d’accié
9 . . En curs
tutorial PAT (1) es considera

MOLT IMPORTANT: Sempre que es qualifiqui I'item com a “suficient, pero s’ha de millorar” o “no satisfactori” s’han
d’indicar propostes de millora. Qualificar I'item com “satisfactori” no impedeix que es proposin millores.
(1) Encas de no disposar de PAT indiqueu-lo a altres valoracions

Comentaris, suggeriments, linies de millora:

(1) La preparacié dels horaris del Grau es du a terme a cada Unitat Docent i finalment la programacié horaria
s’aprova a la Comissid Docent de cada Unitat Docent, consensuant els suggeriments i aportacions dels
estudiants i professors implicats. La planificacié d’assignatures, classes i calendari d’avaluacions s’aprova a la
CDA de la Facultat. Cal mencionar la complexitat que suposa I'elaboracié dels horaris per I'existéncia de tres
titulacions a la Facultat i, a partir de tercer curs, de quatre unitats docents hospitalaries implicades al Grau de
Medicina amb seus fisiques diferenciades.

(2) Els estudiants tenen accés als horaris i a I'aulari abans de la matricula i del periode de docéncia. Les
actualitzacions i els canvis d’horaris i d’aula es poden publicar també al espai “Campus Virtual” de cadascuna de
les assignatures afectades i als espais informatius de cada Unitat Docent.

(3) Les guies docents de cada assignatura, que elabora el professor responsable de cadascuna, es revisen abans
d’'implementar cada nou curs, i finalment es validen per I'Equip de Coordinacié del Grau, assegurant la seva
homogeneitat dins el conjunt del grau, i I'adequacié al pla docent que s’imparteix finalment segons la
planificacid i programacié de I’assignatura. Cal assenyalar que continuem I'accié encetada el curs 2011/2012 de
revisio en profunditat de les fitxes de cada materia de la Memoria Verifica, que coincideixi amb les guies
docents que publiquem cada curs, i que les competéncies i resultats d’aprenentatge es corresponguin. També
cada tipologia docent s’ha de consignar adientment dins de cada assignatura, i s’han de proposar les mesures
de correccié i modificacié que s’escaiguin. Es revisaran també les tipologies de docéncia practica, i la
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consideracié d’activitat dirigida i supervisada en cada cas, posant especial atencié a la consideracié de les
practiques cliniques assistencials (PCA) com activitat dirigida, degut a las caracteristiques de realitzacié en
espais d’accés restringit amb preséncia de malalts reals (quirdfans, consultes, etc.) La revisié també inclou
I’analisi critica del contingut de les guies docents amb la intencié de detectar si hi ha repeticions de contingut a
diferents assignatures

(4) S’han publicat el 100% de les guies docents de les assignatures que s’han ofert el curs 2012/2013. S'utilitza
I"aplicacié corporativa que la UAB desplega per aquesta tasca; complint els terminis establerts per la universitat.
Les guies docents sén publiques al portal de la UAB i al web de la Facultat abans de la matricula del curs
seglient.

(5) Cada assignatura estableix el seu sistema d’avaluacid, tenint en compte la Normativa d’Avaluacié de la UAB i
els criteris propis de la Comissié del Grau de Medicina. Es garanteix I'avaluacié continuada de les assignatures i
es fixen els percentatges maxims de valoracid de les proves escrites en la nota final.

No existeixen criteris comuns d’avaluacié per assignatures molt diferents, pero si hi ha unes recomanacions i
estrategies comunes per avaluar tipologies docents iguals (avaluacié de casos clinics, avaluacié de les
competencies que s’assoleixen mitjancant les practiques cliniques assistencials, avaluacié de les practiques de
laboratori, avaluacié de seminaris d’auto aprenentatge tutoritzat, etc.)

(6) Cada guia docent de cada assignatura publica en detall com s’avalua. Per a cada guia docent s’estableix la
informacié minima detallada que ha de constar a I'apartat de I'avaluacié: nombre d’activitats avaluatives, tipus,
percentatge de cada activitat avaluativa respecte la nota final, prova final de sintesi, etc. Cada assignatura ha
revisat el seu sistema d’avaluacio i s’han introduit canvis per garantir una avaluaciéo més continuada.

(7) El Grau de Medicina no té practiques externes no curriculars. Les diferents tipologies docents de practiques
del curs 2012/2013 s’han realitzat en el si de les Unitats Docents Hospitalaries.

(8) El curs 2012/2013 s’ha desplegat el 3r curs del Grau. S’ha constituit perod, una Comissio de Treball Fi de Grau
per comengar a visionar la seva organitzacid, planificacio i gestié del TFG, i confeccionar la guia docent amb els
objectius, metodologia, funcionament, criteris de lliurament i d’avaluacio.

(9) El Grau de Medicina no té definit un Pla d’Accidé Tutorial, si bé participa de totes les accions de difusid,
informacio, assessorament i tutoria dissenyats per als nous estudiants, i també per als estudiants al llarg dels
seus estudis. També hi ha accions destinades al desenvolupament curricular de col-lectius d’estudiants amb
necessitats especials (esportistes d’elit, alumnes amb discapacitats fisiques i psiquiques) i tutories concertades
individuals a peticié dels estudiants que ho necessiten.

Suggeriment d’indicadors a tenir en compte (Veure aplicacié SIQ):

Nombre de guies docents publicades
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3.6. DESENVOLUPAMENT DELS ENSENYAMENTS

Valorar el desenvolupament de la titulacié

Suficient,
i i >¢ e Altres valoraci
Satisfactori pero s’ha de . . res valoracions
. satisfactori
millorar
El desenvolupament global de les
1 &) X

activitats docents es considera

El desenvolupament de les practiques
externes es considera

El desenvolupament dels Treballs Fi
de Grau es considera

El desenvolupament del pla d’accid
tutorial es considera

El desenvolupament dels programes

- . X

5 de mobilitat es considera®

La coordinacid i el treball en equip
6 | entre el professorat de la titulacié es X

considera

La carrega prevista de treball de

I’estudiant, tant a nivell d’assignatura X
7 com a nivell global del curs es

considera

Considerat globalment, la grandaria
g | dels grups de classe (nombre X
d’estudiants) es considera

Les activitats d’orientacié académica
realitzades es considera

Les activitats d’orientacié professional

. . X
10 realitzades es considera

(1) Valoreu-lo en funcié de les queixes i/o suggeriments rebudes dels estudiants i professors.

(2) Valoreu nombre d’estudiants “in” i “out”, destinacid/procedéncia dels estudiants, protocol d ’assignacié de places,
seguiment dels estudiants, carrega de treball generada a nivell de titulacid, etc.

MOLT IMPORTANT: Sempre que es qualifiqui I'item com a “suficient, pero s’ha de millorar” o “no satisfactori” s’han

d’indicar propostes de millora. Qualificar I'item com “satisfactori” no impedeix que es proposin millores.

Comentaris, suggeriments, propostes de millora:

(1) El desenvolupament global de les activitats docents ha estat suficient. Les millores que s’han detectat al llarg
del curs s’han recollit a la proposta de modificacié del pla d’estudis qué va aprovar I’AQU a I'abril del 2013, i que
s’han implementat el curs 2013/2014. A les enquestes d’estudiants, si bé la participacié és millorable, les
respostes favorables sobre el funcionament global del curs i el grau de satisfaccié amb el curs han estat de
3,55/5 i de 3,77/5 respectivament.

Amb la modificacié de pla d’estudis, que s’ha implementat a la totalitat dels cursos impartits i al conjunt dels
expedients academics dels estudiants, és d’esperar una millora substancial també en aspectes organitzatius i de
coordinacié entre les diferents assignatures i cursos, i també entre Unitats Docents Hospitalaries. També
s'inclou la programacié de tot el segon curs a la UDCMB, incloent I'assignatura de Nutrici6 humana, i la
programacié d’assignatures com Immunologia i Epidemiologia a tercer curs, a les UDH.

S’ha revisat la unitat temporal del conjunt d’assignatures, especialment aquelles que tenien tipologia docent
practica de practiques cliniques assistencials (PCA). Les restriccions economiques, derivades de la crisi, i el
nombre reduit d’estudiants que poden fer la mateixa practica simultaniament (estudiants que visualitzen una
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operacié quirdrgica, poden veure un part, poden assistir a una consulta externa, etc.) fa que s’hagin de
programar les practiques al llarg del curs, i per tant les assignatures que tenen aquesta tipologia docent s’han
de poder oferir en diferents unitats temporals en funcié de la Unitat Docent, per a que tots els estudiants
matriculats puguin realitzar la docéncia practica “clinica”.

a) Per aquest motiu, a la modificacié del pla d’estudis, s’ha proposat flexibilitzar la unitat temporal (primer
semestre, segon semestre o anual) de totes les assignatures optatives i de Formacio Basica i Obligatoria, com a
minim fins al desplegament total del Grau.

b) S’ha de flexibilitzar I'oferta d’assignatures optatives no lligades a un curs determinat del pla d’estudis, per
facilitar la planificacié docent de cada curs académic a les diferents Unitats Docents en que s’'imparteix el grau, i
que mentre conviu amb la llicenciatura que s’esta extingint, pot significar duplicar la docéncia per part del
professorat implicat, o fer grups de classe teorica, més nombrosos.

(3) Tal com hem explicat al punt 3.5.8. encara no s’ha desenvolupat el Treball Fi de Grau, pero s’ha constituit
una Comissid per desplegar el funcionament i la gestié d’aquest, i confeccionar la guia docent en detall, per
informar i assessorar als estudiants la moment de desplegar el 6¢ curs i les assignatures que el composen, una
d’aquestes és el TFG.

(4) Respecte al Pla d’Accid Tutorial no esta explicitament dissenyat o establert. S’esta al Pla d’Accié Tutorial que
la Facultat vol definir per al conjunt d’estudiants del centre. Les accions de tutoria qué es realitzen par als
estudiants amb necessitats especials, inclosos els estudiants que s’incorporen al grau provinents del canvi
d’estudis per reconeixement i transferéncia, son suficients i molt ben valorades pels estudiants.

(5) Els programes d’intercanvi del Grau de Medicina agafen el testimoni dels convenis bilaterals i els acords
presos per als estudis precedents de la llicenciatura. Els estudiants marxen a fer una estada mitjangant un
programa a la segona meitat dels estudis (cursos 4rt, 5€ i 6&) per la qual cosa cap estudiant del grau s’hi ha
acollit durant el curs 2012/2013. Pel que fa al futur desplegament de les estades d’intercanvi, s’hi incorporaran
a mesura que es desplegui el grau, amb el mateix grau de satisfaccid que per als seus “antecessors” de la
llicenciatura. Concretament el Programa d’Intercanvi Erasmus, es regira pel nou disseny del programa
Erasmus+.

(6) A banda de la Comissié de Grau de Medicina, es convoquen reunions de Coordinacié de Curs i Consells de
Curs, forums on es troben els professors responsables per debatre i posar en comu els temes i necessitats del
desplegament del pla d’estudis i les necessitats docents que se’n deriven. També existeixen els Coordinadors
d’Unitat Docent i les Comissions d’Unitat, que vetllen pel bon funcionament i el desenvolupament dels estudis
que imparteixen. Moltes d’aquestes responsabilitats de coordinacié no reben reconeixement institucional de la
tasca realitzada i caldria establir un mecanisme adequat de reconeixement dels diversos encarrecs de gestio,
coordinacié i lideratge docent. Cal destacar també la importancia dels professors responsables d’assignatures
multi/departamentals, com les assighatures anomenades AIM (Aprenentatge Integrat en Medicina) que sén
integrades de diferents aspectes de totes les assignatures que conforme un curs, i el professorat responsable de
les quals, coordina el treball en equip del professorat de les diferents parts de I’Assignatura. El
desenvolupament i la coordinacié del professorat de les diferents assignatures (integrades o no) a les diferents
UDH, ha estat satisfactori.

(7) La carrega de treball de I'estudiant es considera adequada, perd cal coordinar millor les activitats
d’aprenentatge autonom entre les assignatures per facilitar a I'estudiant el seguiment dels cursos. Amb la
modificacid de pla d’estudis aprovada (AQU abril 2013) i aplicada a partir del curs 2013-2014, és d’esperar una
millora en alguns aspectes organitzatius i de distribucié de les carregues de treball de I'alumnat durant el curs.

(8) EI nombre d’estudiants és elevat, especialment en aquelles assignatures de menor rendiment i més
repetidors, dels primers cursos del Grau, que arriben en dos casos als 420 estudiants (rendiment d’un 60-
70%).Tot i aixi, la distribucidé en grups segons les tipologies docents i la grandaria dels mateixos és adequada i és
garanteix la docéncia planificada amb una plantilla de professorat proporcionada i una gestié dels recursos
disponibles.

(9) El grau de satisfaccié que els estudiants manifesten sobre el conjunt d’activitats d’orientacié academica que
es despleguen i es posen al seu abast és molt elevat.

(10) L'estreta relacié de I'estudiant amb I’entorn de les Unitats Docents, tant la de Ciencies Basiques com, molt
especialment les Unitats Docents Hospitalaries, permet una visié directa i amplia de les sortides professionals
més rellevants, vinculades a I'entorn docent, de recerca i assistencial (incloent la formacié postgraduada en
medicina, el programa MIR). Els estudiants del Grau estan immersos a la realitat professional i laboral qué es
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trobaran un cop empleats com a metges, cirurgians, professorat de les arees de coneixement que impartira
docencia a futurs metges, i esta familiaritzat amb les metodologies que s’utilitzen en recerca i investigacié
mediques. La docéncia practica es realitza en Centres de Salut, Hospitals i Instituts de Recerca Hospitalaria i
I'alumnat coneix de primera ma la orientacié professional i les possibilitats d’ocupacié dels estudis qué esta
cursant. Els mecanismes per a la col-legiacio del graduat, aixi com el sistema de convocatories i adjudicacio de
places de metges en formacié son suficientment coneguts. Tot i aixi, als darrers cursos del grau, encara
pendents de desplegar, estan previstes diverses activitats d’orientacid professionals més explicites.

Glossari:

Orientacié academica: Orientacio sobre la propia titulacié (mencions, assignatures optatives, objectius de les
diferents opcions, etc.), infraestructura docent (aules, laboratoris, aules informatiques, sales d’estudi, etc.),
serveis (biblioteca, campus virtual, etc.), horaris, tutors, coordinadors, estructura de la Facultat o Escola, etc.
Orientacié professional: Orientacié sobre la professid, sortides professionals, visites a empreses o
organitzacions, conferencies, etc.

Suggeriment d’indicadors a tenir en compte (Veure aplicacié SIQ):

Ratio Alumnes (Equivalents a Temps complet) /Professors (Equivalents a Temps Complet)

Nombre d'alumnes que han fet practiques externes

Grandaria de grups

Alumnes IN i OUT

Enquestes

3.7. RESULTATS ACADEMICS

Valoreu els resultats academics assolits

Suficient,
Satisfactori pero s’ha de
millorar

No
satisfactori

Altres valoracions

El rendiment académic per
1 assignatures i global de la titulacié és, X
en general,...

La taxa de graduacio de la titulacid és
considera (1)

La taxa d’abandonament de la
titulacio es considera

La taxa d’eficiencia de la titulacio es
considera

Els indicadors de resultats académics
5 | s'ajusten al compromis adquirit en la X
memoria acreditada (2) de forma ...

Molt important: Sempre que es qualifiqui I'item com a “suficient, pero s’ha de millorar” o “no satisfactori” s’han d’indicar
linies de millora. Qualificar I'item com “satisfactori” no impedeix que es proposin millores

(1) La taxa de graduacié i abandonament de la titulacié no s’obtenen fins que la titulacié no porta implantada n (durada
teorica de I'estudi) o més anys.
(2) Taxes de graduacid, abandonament i eficiéncia previstos a la memoria de verificacio

Comentaris, suggeriments, linies de millora:

(1) ElI Grau de Medicina presenta un index de rendiment académic molt estable i satisfactori. El rendiment
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académic general del curs 2012/13 se situa en un 84,15% , ha millorat respecte el 80.16% del curs anterior. La
taxa de rendiment d’estudiants de nou ingrés és del 86,87%, també ha millorat respecte el 84.34% del curs
anterior. La taxa d’éxit es situa en un 91%. Aquests xifres sén similars a les del curs passat.

(2) El curs 2012/2013 només s’ha implementat el Grau de Medicina fins al 3r curs, dels 6 de qué es composa. No
tenim encara taxa de graduacié.

(3) Els coordinadors de cursos fan un seguiment proper dels estudiants i ofereixen tutories per guiar 'estudi
individual dels estudiants. Per a la cohort 2011-12 la taxa d’abandonament fou d’un 4%, la qual cosa suposa una
disminucio respecte de la cohort 2010-11 que va registrar una taxa de 9,1%.

(4) La taxa d’eficiencia del Grau s’obté un cop han transcorregut (n+1) anys de l'inici del grau, sent n el nombre
d’anys de la titulacid. No tenim encara taxa d’eficiencia de la titulacié.

(5) Pel que fa als resultats académics, el rendiment del 2012/2013 se situa en un 87%, I’éxit en un 93% i tenim
un 6% de no presentats. Pel que fa a la distribucié de qualificacions, la mitjana del total d’assignatures és:
Matricules d’Honor, 4%; Excel-lents, 11%; Notables 50%; Aprovats 28% i Suspesos 7%.

Glossari:

Rendiment academic: Resultats de les avaluacions als alumnes expressats en termes de taxa de rendiment
(crédits superats/crédits matriculats) i en taxa d’éxit (credits superats/credits presentats)

Taxa de graduacid: Relacid percentual entre els estudiants d’'una cohort d’entrada que s’han graduat I'any
previst de graduacié o I'any seglient, respecte al conjunt d’estudiants d’aquesta cohort.

Taxa d’abandonament: Relacid percentual entre els estudiants d’una cohort d’entrada que sense haver-se
graduat, no han estat matriculats ni I'any previst de graduacio ni I'any seglient, respecte al conjunt dels
estudiant d’aquesta cohort.

Taxa d’eficiencia: Relacio percentual entre els credits teorics del pla d’estudis dels que s’havien de matricular
el conjunt de graduats d’un curs académic, respecte als crédits que realment han matriculat aquest conjunt
de graduats.

Suggeriment d’indicadors a tenir en compte (Veure aplicatiu SIQ):

Taxa de rendiment

Taxa d'éxit

Taxa de rendiment dels estudiants de nou ingrés

Percentatge de no presentats

Taxa de rendiment, d'exit i % de no presentats, per assignatures

Taxa d'abandonament

Taxa de graduacié

Taxa d'eficiéncia
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3.8. EL SISTEMA INTERN DE QUALITAT (SIQ)

Valoreu el funcionament del Sistema Intern de Qualitat

Suficient, Altres
Satisfactori pero s’ha de No satisfactori
millorar

valoracions

La disponibilitat de les dades: accés, X
transparencia, claredat es considera ...

El cataleg d’indicadors disponibles per
2 analitzar el funcionament de la titulacio es X
considera ...

El funcionament de les comissions de
docéncia o coordinacié de les titulacions X
i/o del Centre en el procés de seguiment es
considera ...

Els mecanismes de recollida del grau de
satisfaccié dels diferents col-lectius amb el
4 programa formatiu (estudiants, professors, X
egressats, ocupadors, agents socials, etc.)
establerts funcionen d’'una manera ...

El seguiment de [l'adquisici6 de
5 competencies per part de [I'estudiant X

funciona d’una manera ...

Molt important: Sempre que es qualifiqui I'item com a “suficient, pero s’ha de millorar” o “no satisfactori” s’"han d’indicar
linies de millora. Qualificar I'item com “satisfactori” no impedeix que es proposin millores.

Comentaris, suggeriments, linies de millora:

(1,2) L'accés a les dades mitjancant I'eina corporativa SIQ, permet una consulta facil de les dades de les
titulacions ordenades i catalogades segons els indicadors que despres s’utilitzen per fer un seguiment acurat del
grau, cada curs academic. Aporta informacié quantitativa amplia, adequada i valuosa.

(3) Durant el curs 2012/13, s’han realitzat Comissions de Grau i Comissions de Docéncia i Avaluacié mensuals, i
Consells de Curs semestrals. La constitucié d’aquestes comissions facilita el seguiment de la titulacid, i la
planificacid dels cursos qué es van implementant. També sén els forums de debat i decisié dels diferents
col-lectius de la titulacid i la Facultat.
En aquestes comissions s’han discutit basicament els seglients temes:

- Seguiment dels cursos implantats (primer, segon i tercer el curs 2012-213).

- Disseny, planificacio i desplegament anual del grau (tercer curs el 2012-2013 i quart curs el 2013-2014).

- L’elaboracio de les guies docents del quart curs i la revisid de les de cursos anteriors desplegats.

- La planificacio de les assignatures obligatories segons el model docent de la UAB i les tipologies docents

- Sistemes d’avaluacié continuada.

- L’oferta d’assignatures optatives i distribucio de totes les mencions a totes les UDH.

(4) Els mecanismes de recollida de satisfaccié dels diferents col-lectius s’han de millorar. Cal millorar la
participacié dels estudiants en les enquestes d’assignatura i en les enquestes de valoracié del professorat
(PAAD). S’estan estudiant models alternatius per fomentar la participacié i motivar el professorat a prendre
iniciatives per avaluar el grau de satisfaccid dels estudiants en les seves assignatures.

Des de I'Equip de Deganat s’ha impulsat una eina per recollir la satisfaccié dels estudiants per cursos. A
I’'acabament del curs 2012/2013 es va dissenyar I'enquesta, qué es va lliurar als estudiants en comencar el curs
seglient. Se’ls va preguntar en comencar el curs 2013/2014, qué en pensaven del curs anterior. La participacio
ha estat de 169 (52%) estudiants de 2n que han avaluat 1r; 183 (60,6%) estudiants de 3r que han avaluat 2n;
100 (42,7%) estudiants de 4rt que han avaluat 3r. Consignem aqui els resultats de I'enquesta, perque es
refereixen al grau de satisfaccio del curs 2012-2013.

La participacié de professors i alumnes als Consells de Curs ha representat una millora significativa en aquest
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procés.

També la UAB recull el grau de satisfacciéd dels graduats. No tenim constancia que es reculli el grau de
satisfaccié del professorat o el PAS.

(5) La recollida d’evidencies de I'adquisicié de competéncies es realitza a cada assignatura tal i com s’especifica
a la corresponent Guia docent, pel que fa a I'avaluacié continuada i a la informacié que el professorat d’una
assignatura acumula respecte de cada estudiant, i que consigna a les diferents qualificacions que obté. El
professorat pot seguir acuradament I'evolucié de I'alumnat a través d’evidencies de tot tipus: intervencions a
classe, a seminaris tutoritzats, seminaris d’exposicié de casos clinics. Lliurament de treballs individuals i en
equip, exposicions orals i exercicis escrits, realitzacié de proves escrites, participacié a les practiques cliniques i
realitzacid de proves de sintesi.

La Facultat té una avaluaciéd AUDIT positiva de I'any 2010. Fruit dels seguiment explicitat en els informes de
seguiment i tenint com a punt de referéncia el Sistema Intern de Qualitat de la UAB (SIQ-UAB), s’esta treballat
en els processos claus seglients:

— Programacié docent de les assignatures. Guies docents (PC2: SIQ-UAB)

0 Creacidé d’'un document de pautes d’elaboracié de les Guies Docents realitzat després d’un analisi
de les guies docents del curs anterior.

— Gestid de les practiques externes i dels treball fi d’Estudis (PC3: SIQ-UAB)

0 Creacid d’un document de treball amb els elements claus pendents de definir abans de
I’elaboracio de la guia docent del Treball de Fi de Grau (TFG).

0 Creacio d’'un grup de treball amb els responsables de I'assignatura TFG per valorar les similitud i
diferéncies que dita assignatura té en les diferents titulacions i valorar els elements comuns en un
marc de referencia pel disseny i implementacié dels TFG de la Facultat.

— Orientacié de I'estudiant (PC4: SIQ-UAB)

0 Sessions formatives de Biblioteca als estudiants de nou ingrés i vinculades a assignatures de
Metodologia, amb I'objectiu de familiaritzar I'estudiant amb els recursos bibliografics i la seva
gestio.

— Avaluacié de I'estudiant (PC5: SIQ-UAB)

0 Estudi del rendiment académic vinculat al régim de permanéncia UAB, posant I'emfasi en les
segones i terceres matricules per veure si segueix la mateixa tendéncia que en la llicenciatura.

— Seguiment avaluacid i millora de les titulacions (PC7: SIQ-UAB)

0 Sistematitzar els Consells de Curs amb una proposta de funcionament per que I'analisi dels punts
forts i propostes de millora es puguin vincular amb I'informe de seguiment de la titulacid.

O Elaborar nous models d’enquestes per assignatures i cursos. El proposit ha estat desenvolupar una
eina pel docent per tal que pugui disposar d’una bateria d’items si vol avaluar la seva assignatura; i
I'altra, una eina de curs que ha de permetre recollir la satisfaccio global que els estudiants tenen
del curs.

Glossari:

Mecanismes de recollida del grau de satisfaccié: Mitjans utilitzats per recollir les valoracions que fan
diferents col-lectius amb relacié al desenvolupament del programa formatiu.

Els mitjans poden ser gestionats a nivell central o a nivell de centre. Mitjans gestionats a nivell central:
enqguestes a alumnes, enquestes a recents egressats, enquestes d’insercié laboral, opinid dels ocupadors, etc.
Mitjans gestionats a nivell de titulacio i/o centre: opinié del professorat, opinié del PAS, enquestes propies de
funcionament d’una assignatura o un modul, etc.

Recollida d’evidéncies de I'adquisicié de competéncies: Mitjans dels quals disposa la titulacié per assegurar
que els estudiants assoleixen les competéencies propies de la titulacid.

Agquests mecanismes es poden aplicar a diferents nivells (a nivell assignatura mitjangant els sistema
d'avaluacié establerts, a nivell de curs o quan s'han completat un nombre concret de cursos, a nivell
d'egressat), i poden participar col-lectius no académics (tutors d'empresa en les practiques externes o en
alguns TFG, etc.).
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QUARTA PART: RESUM VALORATIU | PROPOSTES DE MILLORA

RECULL DE LES PROPOSTES DE MILLORA INDICADES A LA TERCERA PART DE L'INFORME

Requereix
Responsable de la .. q. .y
<. . .. Prioritat modificacio . .
Accio implantacio de la @) Resultat esperat de la Termini
millora L.
memoria?
1 Rew\sa.r IZS flltxes de‘ . Adaptaci6 i adequacio
mat.e.rla ela Memor|a . contingut de les guies a la
Verifica: adequar i Coordinador Grau 2. .
difi dnci Coordinadors Curs memoria. Evitar Bienni
_mc_) ! |car|compe|tenC|es Responsables Alta competencies i resultats No
|d?Justar els resultats d’asr;i natura d’aprenentatge no adequats 2013/15
aprenen'.ca?tge. J a les materies. Evitar
(Sense modificar els de la .. R
: . repeticions de contingut.
titulacio)
2 Revisar les fitxes de les Adequacio dels percentatges
materies i guies Coordinador Grau d’activitat dirigida i
docents per ajustar les Coordinadors Curs Alta supervisada, d’acord a la No Bienni
tipologies docents. i els Responsables normativa i a les tipologies 2013/15
percentatges d’activitat d’assignatures docents especifiques dels
dirigida i supervisada. estudis de medicina.
3 . . . Equilibrar I'activitat
Revisar les guies Coordinador Grau 9 .

. programada i el treball N
docents quant al Coordinadors Curs N , . Bienni
contingut, programacio Responsables Alta autonom de Iestudiant. No
o eut, p’ g . R p_ Evitar repeticions 2013/15
i sistemes d’avaluacio d’assignatures . . .

innecessaries de continguts
4 . Equip Govern UAB . .
Establir el model de E?Juir:) de Deganat Millorar la ratio del
dedicacié docent del . rofessorat a les UDH
Directors Dept. Alta P . No 2013-14
professorat amb plaga implicats (equivalent a temps
assistencial vinculada. . complert).
Coordinadors UDH plert)
5 Complementar i millorar
Analitzar la viabilitat de I"adquisicié de competéncies
configurar espais de . . de la practica clinica,
simulgacic') de pré\ctica Coordinador Unitat Alta ractizant les habilitats No 2013-14
L. P Administradora Centre p\ . . 2014-15
clinica a totes les tecniques relacionades amb
Unitats Docents el procés assistencial
interdisciplinari.
6 . . Augmentar els espais
. ., Coordinadors Unitats g_ ) p .
Millora de la connexid destinats a I'estudi i treball en N
. , - Docents L . Bienni
wifi a zones d’estudi i . . Alta grup amb connexid sense fils No
- Administracié 0 R 2013/15
Biblioteca. per facilitar el treball autonom
Pressupost Facultat ) h
de I'estudiant
7 Adequar la unitat
temporal de les
assignatures a la Coordinador Grau Programacio adequada de les
realitat segons la Coordinadors Curs assignatures ala
atses Alta ssighatur _ No 2013-14
planificacié de cada Responsables disponibilitat de professorat i
curs academic a les d’assignatures dels serveis hospitalaris
diferents Unitats
Docents
8 Rectorat
Establir un mecanisme Equip de deganat
adequat de Coordinadors de Adequat de reconeixement
reconeixement dels titulacio dels diversos encarrecs de
. . . A Alta - B No 2013-14
diversos encarrecs de Coordinadors d’Unitats gestiod, coordinacid i lideratge
gestid, coordinacio i Docents docent
lideratge docent Directors de
Departament
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° . . Coordinador Grau Millora significativa en els
Establir el procés de

recollida de Ia Coordinadors Curs procés de recollida
. . Coordinadors UDH Alta d’informacid i del grau de No 2013-14
informacié dels Consells . L, .
Responsables satisfaccio dels diferents
de Curs a totes les UDH , . .
d’assignatura col-lectius
10 | Desenvolupament d’ un
Sistema intern de
dQ:aIUIIteZticdiEa:a Eicil;lzlactu Equip de Deganat Alta Millora continua de la No 2013-14
., q quip & qualitat de la titulacid. 2014-15
com a procés clau
I'orientacié de
I'estudiant
. P;t)tlgclavsclfbdae:rile?u?’g Equip de deganat Alta Millora de la transparéncia No 2013-14
P quip & informativa 2014-15

que es vagi desplegant

& Alta, mitjana, baixa

Comentaris, suggeriments, linies de millora:

(1) La notificacié d’aquesta accio i millora caldra introduir-la quan es faci una modificacié avaluable

(2) Aquesta revisié inclou també la modificacié de les tipologies docents dirigides i supervisades en les matéries
i assignatures que aixi ho requereixen. La notificacié d’aquesta accié i millora caldra introduir-la quan es faci

una modificacio avaluable.
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