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PLAN DE MEJORA

Centro: Centro de Enfermeria "Cruz Roja"

Curso 2022/2023

Fecha aprobaciéon en Junta de Centro: 30-06-2023
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Recomendacion N° 1

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tip0: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Descenso en el numero total de alumnos matriculados.

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 1

Accion Numero: | 1-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Monitorizar la no ejecucion de los traslados de expedientes. Realizarles un cuestionario para posteriormente
realizar un estudio.

Justificacion:

Realizar un estudio de los motivos que les han llevado a no matricularse. Para poder realizar acciones futuras
acordes a larealidad del alumnado, y no realizar suposiciones de los motivos reales de la no matriculacion.

Responsable:

Nerea Jiménez Picon

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 15-07-2021 | Fecha fin prevista:

Fecha cierre: 29-03-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/Finalizacion-accionl.1-1.zip

Indicadores:

Numero total de matriculados.

Valor del indicador:

Observaciones:

El estado en el que se encuentra la accion: se ha realizado la recopilaciéon de los datos y se esté realizando un
informe, para posteriormente lo valore el Equipo Directivo del Centro.

Accion Numero: | 1-2 |Fechaaut0mética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Monitorizar los motivos de traslado de expediente y el lugar de destino.

Justificacion:

Descenso sustancial del numero de matriculados.

Responsable:

Manuel Pabon Carrasco

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 15-07-2021 | Fecha fin prevista:

Fecha cierre: 14-09-2021

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-1-2.zip

Indicadores:

Numero total de matriculados.

Valor del indicador:

Observaciones:

Se ha actualizado URL evidencia, para subir otro link donde aparece, la modficacion del cuestionario, se ha pasado
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|del papel al digital.

|Recomendacion N° 2

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

El nimero de profesores con sexenios es inexistente aun, debido a la imposibilidad de ser solicitados a la ANECA por el
profesorado de los centros adscritos. Durante el curso académico 2019-20 se tramité convenio con la CNEAI que se ha
hecho efectivo parala convocatoria de 2020-21, curso a partir del cual debe proceder su computo.

Afo: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 2

Acciéon Numero: | 2-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Potenciar el logro de sexenios entre el profesorado que cumpla requisitos para su solicitud, mediante abono de las
tasas de evaluacién ala CNEAI y mediante ayudas a la investigacién y publicacién en revistas de impacto

Justificacion:

Dado el convenio firmado con la CNEAI ya es posible que el profesorado del centro participe en la convocatoria de
sexenios de la ANECA. Aquellos profesores del centro que tengan vinculacion permanente y méas de 6 afios de
actividad docente e investigadora deberian ser apoyados para potenciar sus investigaciones y su publicacion en
revistas de impacto, principal mérito valorable en el reconocimiento de sexenios.

Responsable:

Comision de Investigacion

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2020 | Fecha fin prevista: 31-12-2021

Fecha cierre: 26-07-2021

URL evidencia:

https:/lenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-2-1.zip
Indicadores:

N° de sexenios reconocidos al profesorado

Valor del indicador:

Conseguir al menos un sexenio

Observaciones:

Seria deseable al menos, conseguir en el 2020-21 un sexenio entre el profesorado del Centro.
Debido a la definicion del indicador, no sera computable hasta el estudio del curso 2021-22.

Recomendacion N° 3

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

El porcentaje de guia y proyectos docentes publicados en plazo ha descendido de forma injustificada

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:
Responsable académico:

Responsable técnico:
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| Alicia Gbmez Vega (utc3@us.es)

|Acciones de la recomendacién N° 3

Accién Namero: | 3-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Realizar un seguimiento personalizado, a través de la Comisién de Docencia, de la evolucién de la elaboracion de
los proyectos y programas docentes, monitoreando todos los pasos para evitar retrasos en la publicacion de los
mismos.

Justificacion:

Si bien en muchas ocasiones la diferencia de plazos con nuestro Centro de referencia del Titulo en la US (Facultad
de Enfermeria, Fisioterapia y Podologia) hace que la disponibilidad de la informacién actualizada del contenido de
los programas no sea factible, se propone que la Comisién de Docencia desarrolle un mecanismo de coordinacion
y monitorizacién de los trabajos de actualizacién de los proyectos y programas docentes, para que se publiquen en
los plazos establecidos.

Responsable:

Comision de Docencia

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-03-2021 |Fecha fin prevista: 31-10-2021

Fecha cierre: 05-07-2021

URL evidencia:

https://fenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-3-1.zip

Indicadores:

% de programas docentes publicados en el plazo establecido
% de proyectos docentes publicados en el plazo establecido
% de guias docentes publicadas en los plazos establecidos

Valor del indicador:

deseable 100% en los tres

Observaciones:

Los mecanismos de monitorizacion pueden desarrollarse mediante un seguimiento a través de entornos de trabajo
colaborativo (ej: campus, teams...) previo trabajo de orientacién y elaboracion de guias por parte de la Comision de
Docencia.

Como la accién se encutra finalizada, actulizamos la URL de la evidencia.

Acciéon Numero: | 3-2 |Fechaaut0mética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Publicacion de las adendas de los proyectos docentes en el campus, con la suficiente publicidad

Justificacion:

Comenzaron la realizacion de adendas, una vez tenido las oportunas instrucciones por parte de la US para
realizarlos, atendiendo las indicaciones del acuerdo de REACU de 3 de abril de 2020, ante la situacion de excepcion
provocada por el COVID-19

Responsable:

Comision de Docencia

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 06-04-2020 | Fecha fin prevista: 25-04-2020

Fecha cierre: 25-04-2020

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2021/07/2019-20.Accion-3-2.zip

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:
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Acciéon Numero: | 3-3 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Para que los Proyectos Docentes tengan un alto porcentaje de publicacién en el plazo establecido se creara una
entrega en la Sala de Profesores en el Campus Virtual, para que cada titular de la asignatura lo entregue con
tiempo suficiente y luego la Comisiéon de Docencia lo evalle y lo compare con el Programa de la US para que sean
iguales, y poder publicarlos en la pagina web antes de la matriculacién del alumnado.

Justificacion:

Es necesario que el Proyecto Docente se adapte al Programa de la US en cuanto a contenidos, evaluacién, etc.
Ademas, todo el profesorado debe entregarlo en tiempo y forma, actualizado con el de la US y subirlo a la cabecera
de su asignatura en el Campus Virtual. También es fundamental que el Proyecto Docente esté publicado en la
pagina web antes de que el alumno se matricule para que pueda valorarlo y decidir si se matricula o no de dicha
asignatura.

Responsable:

Comision de Docencia

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-06-2021 |Fecha fin prevista: 05-07-2021

Fecha cierre: 05-07-2021

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-3-1.zip

Indicadores:

Guias docentes: Programas y proyectos publicados en plazo establecido

Valor del indicador:

Observaciones:

Ya se estan haciendo mediante el Campus Virtual las entregas, quedando por tanto registrado y no por correo
electrénico que no es medible. Ademas, estan publicadas en la pagina web antes del periodo de matriculaciones
del alumnado (https://enfermeriadesevilla.org/grado-de-enfermeria/plan-de-estudios/)

Como la accidn se encutra finalizada, actulizamos la URL de la evidencia, misma url que para la accién 3-1

Recomendacién N° 4

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

La participacion del profesorado en proyectos de innovacién docente es pobre debido a las dificultades de acceso a las
convocatorias de lainnovacion docente de la US.

Afio: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio: Alicia

5omez V

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gémez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacién N° 4

Accion Numero: | 4-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Desarrollar una linea propia de ayudas para proyectos de innovacion docente entre el profesorado del centro,
potenciando la creaciéon de grupos que incorporen y evallen innovaciones en los proyectos docentes de las
asignaturas del titulo.

Justificacion:
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Debido al infructuoso intento durante varios cursos académicos para conseguir que la Universidad de Sevilla
permita al profesorado de los centros adscrito a participar en las convocatorias de financiacién de proyectos de
innovacién docente, se hace necesario establecer mecanismos propios internos para mejorar este indicador.

Responsable:

Comision de Docencia

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-06-2020 | Fecha fin prevista: 30-06-2021

Fecha cierre:

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/Evidencia-finalizacion-accion-4.2_1.zip

Indicadores:

% de participacion del profesorado en proyectos de innovacién docente

Valor del indicador:

Deseable alcanzar, al menos un 33%

Observaciones:

Deberia iniciarse esta linea antes del inicio del curso 2021-22 para poder desarrollar los proyectos de innovacion
durante la docencia de ese curso

Acciéon Numero: | 4-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Potenciar la formacién propia entre el profesorado relacionada con las nuevas tecnologias y la metodologia de la
ensefianza.

Justificacion:

Mejorar la satisfaccion del profesorado respecto a los recursos para la metodologia docente.

Responsable:

Comision de Formacion Continuada

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-06-2021 | Fecha fin prevista: 29-07-2022

Fecha cierre: 07-11-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/Evidencia-finalizacion-accion-4.2_2.zip

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Debido a la pandemia que estamos viviendo se ha relentizado el ritmo de trabajo.

Acciéon Numero: | 4-3 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Fomentar la motivacion para que el profesorado participe en los cursos de innovacién docente del ICE, a través de
un canal de difusién propio.

Justificacion:

Como Centro Adscrito el profesorado se queda siempre en lista de espera para acceder a los cursos del ICE y no
les llega el correo en el que se ofertan los cursos y los plazos de inscripcion

Responsable:

Comision de Formacion

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-06-2022 | Fecha fin prevista: 01-09-2023

Fecha cierre:

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/Evidencia-finalizacion-accion-4.2_3.zip

Indicadores:

Participacion del profesorado en proyectos de innovacién docente.
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Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accién Namero: | 4-4 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Elaborar una convocatoria interna especifica, con reserva de crédito, para impulsar proyectos de innovacion
docentes especificos en el Centro, estableciendo unos criterios de baremacion en el que se prioricen los proyectos
transversales (que afecten a mas de una asignatura) e innovaciones metodoldgicas y tecnoldgicas en la docencia
basadas en evidencias. Se contemplara el pago de gastos elegibles justifcados en el proyecto y un reconocimiento
oficial académico de participacion y finalizacién del proyecto.

Justificacion:

Los datos historicos de participacion de profesores del Centro en proyectos de innovacion docentes (con
participaciones muy anecdoéticas) corresponden a participaciones del profesorado en convocatorias externas,
particularmente en la convocatoria de la US, en la que el profesorado de Centros adscritos no puede concurrir
directamente. Hasta que no tenga el Centro una convocatoria propia tendremos un déficit absoluto de este
indicador.

Responsable:

Comisién de Docencia del Centro

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-09-2023 | Fecha fin prevista: 31-07-2024

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Participacién del profesorado en proyectos de innovacion docente

Valor del indicador:

20%

Observaciones:

Se propone que en el proximo curso académico la Comisién de Docencia elabore una convocatoria, usando como
modelo la convocatoria de ayudas a la publicaciones, con un cronograma y un presupuesto asignado para los
gastos que se justifiquen en los proyectos. Se propone que el primer afio un 20% del profesorado participe en
algun proyecto aprobado. Serd imprescindible arbitrar un reconocimiento del desarrollo y participacion en el

proyecto.

Recomendacion N° 5

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tip0: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Los recursos para la docencia virtual deben mejorar.

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 5

Accion Numero: | 5-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:
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Mejorar las herramientas para la ensefianza virtual: Se cambiara la herramienta Big Blue Botom por TEAM, al tener
un perfil mas adecuado para la ensefianza virtual. Se pondran en el Campus Virtual enlaces y paginas utiles para
facilitar el manejo de esta herramienta, y en definitiva, mejorar la docencia virtual. Asi mismo, se contratara un
servicio técnico externo de mantenimiento de los ordenadores del Centro.

Justificacion:

Es uno de los item peor valorados por el alumnado

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-07-2020 |Fecha fin prevista: 30-09-2020

Fecha cierre: 03-10-2020

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-5-1.zip

Indicadores:

Grado de satisfaccion con las infraestructuras.

Valor del indicador:

Observaciones:

Acciéon Numero: | 5-2 |Fechaautomética: |

Descripcion de la Accion de mejora:

Instalacion de Hardware (camaras con microfono), todavia se estd adecuando las necesidades de recursos
virtuales, incluyendo un mantenimiento de la red del centro antes posible caidas de la misma.

Justificacion:

Dotar adecuadamente de los recursos necesarios para la realizacion de docencia virtual

Responsable:

Domingo Montes Porras

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-07-2020 |Fecha fin prevista: 30-07-2021

Fecha cierre: 03-10-2020

URL evidencia:

https://fenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-5-2.zip

Indicadores:

Grado de satisfaccion con las infraestructuras.
Nivel de satisfaccion del alumnado con el Titulo.
Nivel de satisfaccién del profesorado con el Titulo

Valor del indicador:

Observaciones:

Recomendacion N° 6

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Los recursos para la orientacion profesional debe mejorar.

Afo: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)
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Acciones de la recomendacion N° 6

Acciéon Numero: | 6-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Retomar las Jornadas orientadas a las salidas profesionales, asi como promocionar las diversas salidas
académicas (estudios de postgrado, especialidades de Enfermeria, etc.)

Justificacion:

Jornadas interrumpidas por la pandemia, se retomara cuando la situacién sanitaria lo permita

Responsable:

Servicio de Orientaciéon Laboral

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-06-2021 |Fecha fin prevista: 31-07-2022

Fecha cierre: 27-05-2022

URL evidencia:

https://fenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-6-1.zip

Indicadores:

Grado de satisfacciéon con los recursos de orientacion profesional

Valor del indicador:

Observaciones:

Acciéon Numero: | 6-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Recogida y difusiéon de las ofertas de empleo a través del Campus Virtual a los alumnos de cuarto curso. Ademas
de continuar con las Jornadas de Orientacion Laboral.

Justificacion:

Mejorar la insercion laboral de los egresados.

Responsable:

Servicio de Orientaciéon Laboral

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2021 |Fecha fin prevista: 01-09-2023

Fecha cierre: 03-05-2022

URL evidencia:

https://lenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-6-2.zip

Indicadores:

6.1 Egresados ocupados iniciales.
6.2 Tiempo medio en obtener el primer contrato.

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacion N° 7

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

La puntuacion de satisfaccion otorgada por los alumnos procedentes de otras universidades ha disminuido con respecto
al curso anterior.

Afo: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:
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Responsable técnico:

Alicia Gobmez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacién N° 7

Accién Namero: | 7-1 |Fechaautomética: |

Descripcion de la Accién de mejora:

Acreditar como actividades con créditos optativos susceptibles de reconocimiento académico para la figura de
alumno/a acompafante ERASMUS (alumno/a del Centro que atiende a las necesidades no académicas de los/as
alumnos/as de

intercambio)

Justificacion:

Mejorar la satisfaccién de los alumnos que disponga de dicha figura.

Responsable:

Lucia Ramirez Baena

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-02-2022 |Fecha fin prevista:

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Recomendacién N° 8

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Sigue siendo dificil que los alumnos vayan a universidades en el extranjero, debido a diferentes circunstancias como la
barrera idiomatica, circunstancias personales y/o econémicas, asi como organizacion de la docencia, parecen ser las
causas principales.

Afio: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gbmez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 8

Accién Namero: | 8-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Campafias de difusion entre nuestros alumnos.

Justificacion:

Dar a conocer la oferta de movilidad entre el alumnado, y conseguir mayor tasa de movilidad desde el inicio de la
Titulacion. Mejorar la visibilidad de los intercambios con otras universidades a través de la plataforma virtual.
Responsable:

Comision de Relaciones Internacionales y Movilidad

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2020 |Fecha fin prevista: 30-10-2020
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Fecha cierre: 01-10-2020

URL evidencia:

https://lenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2021/07/2019-20.Accion-8-1.zip

Indicadores:

4.1 Tasa de estudiantes en otras universidades.

Valor del indicador:

Observaciones:

Aumentar en al menos uno, los acuerdos de intercambio, incidiendo especialmente en ERASMUS

Accion Numero: | 8-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Informar de otras posibles fuentes de financiacion para favorecer la movilidad.

Justificacion:

Aumentar la tasa de movilidad entre el alumnado.

Responsable:

Comision de Relaciones Internacionales y Movilidad

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-02-2022 |Fecha fin prevista:

Fecha cierre: 01-07-2023

URL evidencia:

https://fenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/Evidencia-finalizacion-accion-8-2.zip

Indicadores:

4.1 Tasa de estudiantes en otras universidades.

Valor del indicador:

Observaciones:

Se informa sobre movilidad BIP a partir de proyectos educativos internacionales, financiados por fondos Erasmus

Accion Numero: | 8-3 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Indagar principales necesidades percibida de los alumnos para solicitar una beca de intercambio en universidades
extranjeras através de una encuesta en los diferentes cursos.

Justificacion:

Conocer cuales son las principales motivaciones de los alumnos para solicitar una beca de intercambio

Responsable:

Comision de Relaciones Internacionales y Movilidad

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-02-2021 |Fecha fin prevista: 01-02-2022

Fecha cierre: 06-07-2022

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-8-3.zip

Indicadores:

4.1 Tasa de estudiantes en otras universidades.

Valor del indicador:

Observaciones:

Accion Numero: | 8-4 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Mantener negociaciones con otros Centros espafioles.

Justificacion:
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Aumentar las plazas en el programa de movilidad SICUE.

Responsable:

Comision de Relaciones Internacionales y Movilidad

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-02-2021 | Fecha fin prevista: 01-02-2022
Fecha cierre: 26-10-2021

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-8-4.zip

Indicadores:

4.1 Tasa de estudiantes en otras universidades.

4.2 Tasa de estudiantes procedentes de otras universidades.

Valor del indicador:

Observaciones:

Recomendacion N° 9

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Escaso numero de acuerdos y plazas en universidades de habla inglesa, siendo este el idioma mas comdn entre el
profesorado y alumnado. Ademas, del escaso nimero de alumnos procedentes de universidades extranjera, por lo que
debe ser mejorable la visibilidad de nuestro Centro Universitario fuera de nuestro contexto universitario.

Afio: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 9

Accion Numero: | 9-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Campafias de difusién con otras universidades, mediante contacto on-line, principalmente, y si fuera posible,
mediante estancias universitarias del profesorado.

Justificacion:

Seguir con las campafias de difusién, tanto a nivel alumnado como a través de los medios de difusién actuales,
incluyendo difusién en las redes. Intentar ampliar los acuerdos con nuevas universidades, con preferencias
aquellas de habla inglesa.

Responsable:

Comision de Relaciones Internacionales y Movilidad

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-02-2021 |Fecha fin prevista:

Fecha cierre: 07-03-2022

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-9-1.zip

Indicadores:

4.1 Tasa de estudiantes en otras universidades.
4.2 Tasa de estudiantes procedentes de otras universidades.

Valor del indicador:

Observaciones:
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Aumentar en al menos uno, los acuerdos de intercambio, incidiendo especialmente en ERASMUS.

Acciéon Numero: | 9-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Iniciar contactos con el grupo de Escuelas Universitarias de Cruz Roja en Europa (Suecia, Francia, Letonia, Italia)
para proyectos de movilidad, intercambio, investigacion y docencia internacional. También utilizar la red de
contactos de la empresa Nureller para este fin.

Justificacion:

Debido a la pandemia, se ha cancelado un programa de movilidad, restando diversidad en los acuerdos.

Responsable:

Presidente de la Comision de Movilidad

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2021 |Fecha fin prevista: 01-09-2022

Fecha cierre: 01-07-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-9-2-1.zip

Indicadores:

4.1. Tasa de estudiantes en otras universidades
4.3. Nivel de satisfaccion de los estudiantes en otras universidades

Valor del indicador:

Observaciones:

El grupo de Escuelas Universitarias de CR en Europa ya existe, y deben concretarse acciones y acuerdos.

Ya se tiene contacto con la empresa Nureller, aunque con actividad frenada por la pandemia.

Con respecto a la red de Cruz Roja, se va consiguiendo poco a poco, existe acuerdos cerrados con Portugal y
parte de Francia.

ACTUALIZACION:

Se realizan nuevos acuerdos con Turquia y Letonia (habla inglesa), un Centro mas en Franciay 3 Centros mas en
Portugal.

Se comienzan a establecer proytectos de innovacidon docente a través de las Escuelas de Cruz Roja en Europa.

Accion Numero: | 9-3 |Fechaautomética: |

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Iniciar programas de movilidad de corta duracion (p.e. BIP), cuya modalidad online + presencial permite realizar
una estancia completa (en ECTS) en un corto espacio de tiempo (1 mes). Este programa se realiza en conjunto con
otras 3 universidades, e implica trabajo personal, cooperativo, y una movilidad consensuada hacia una universidad
gue forme parte del programa.

Justificacion:

En el curso 20/21 ningln estudiante ERASMUS realizé movilidad en nuestro CUE. Se proponen otros planes de
movilidad internacional que aporten otras vias de desarrollar un programa ERASMUS.

Responsable:

Presidente de la Comision de Movilidad

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2021 | Fecha fin prevista: 01-09-2023

Fecha cierre: 01-07-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-9-2.zip

Indicadores:

4.1. Tasa de en otras universidades

4.2. Tasa de estudiantes procedentes de otras universidades

4.3. Nivel de satisfaccion de los estudiantes en otras universidades

4.4. Nivel de satisfaccion de los estudiantes procedentes de otras universidades

Valor del indicador:
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Observaciones:

El programa de movilidad BIP se encuentra recién instaurado en el espacio ERASMUS, se han realizado multiples
experiencias en otras universidades (p.e. Zaragoza u Oporto), con las cuales tenemos acuerdos cerrados. La US
todavia no ofrece este programa.

A fecha de cierre del plan se encuentra paralizado, debido a problemas en la implementacion de este programa.
ACTUALIZACION: Se comienzan a establecer proyectos de innovacion docente a través de las Escuelas de Cruz
Roja en Europa.

Recomendaciéon N° 10

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad |Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Hay servicios especializados: como salud mental, trasplantes... o rotaciones con enfermeras de practica avanzada
(gestion de casos, oncologia, ostomias, heridas..) no incluidas o servicios como Atencion Primaria por los que se realizan
por un tiempo escaso.

Afio: Fecha inicio: | | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gbmez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacién N° 10

Accion Namero: | 10-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Mantener conversaciones y relaciones con diferentes instituciones y/o servicios para poder ampliar las practicas
externas, siempre en colaboracién con la Universidad de Sevilla.

Justificacion:

Aumentar el niUmero de convenios

Responsable:

Coordinacién Practicas

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-03-2022 | Fecha fin prevista: 15-09-2022

Fecha cierre:

URL evidencia:

https:/lenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-10-1.zip

Indicadores:

5.1. Empresas con convenio con estudiantes en préacticas externas

Valor del indicador:

Observaciones:

Restablecer aquellas lineas de convenio que por la situacién pandémica quedaron temporalmente suspendidas

Accién Namero: | 10-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Proponer a la Universidad de Sevilla mayor numero de plazas en SAS y si es posible, en algunos servicios como
Atencién Primaria durante mas tiempo.

Justificacion:

Rotacion por mayor numero de unidades de especializacion.

Responsable:
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Coordinacién Practicas

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 15-10-2022 | Fecha fin prevista: 31-07-2023

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

5.2. Nivel de satisfaccion de los estudiantes con las préacticas externas
5.3. Nivel de satisfaccion de los tutores con las practicas

Valor del indicador:

Observaciones:

En las encuestas de los tutores clinicos externos aparecen estas demandas, y sobre todo el mismo tiempo que
estan los alumnos de US

Recomendacion N° 11

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

La satisfaccion de los egresados con la formacién recibida se considera que se encuentra en un nivel alto pero con
respecto al afio pasado aunque se mantiene en valores estables ha disminuido muy levemente.

Afio: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de larecomendaciéon N° 11

Accion Numero: | 11-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Continuar con los canales de comunicacion de insercidn laboral por parte del Servicio de Orientacion Laboral.

Justificacion:

Se pretende mejorar la satisfaccion de los egresados sobre la formacién recibida.

Responsable:

Servicio de Orientaciéon Laboral

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-10-2021 |Fecha fin prevista: 30-11-2021

Fecha cierre: 07-12-2021

URL evidencia:

https:/lenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-11-1.zip

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Se enviara un email para invitar a la participacion de la encuesta de satisfaccion y correos de recordatorio para la
realizacién de la encuesta.

Accion Numero: | 11-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Recoger y difundir las ofertas de empleo que nos trasladan los empleadores
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Justificacion:

Mejorar las satisfaccion de los egresados y su insercion laboral

Responsable:

Servicio de Orientacién Laboral

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 30-06-2021 | Fecha fin prevista: 01-07-2022

Fecha cierre: 03-05-2022

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-11-2.zip

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Recomendacion N° 12

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Las herramientas para que el PAS pueda realizar su trabajo en su entorno.

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 12

Accion Numero: | 12-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Mejorar las herramientas para el teletrabajo sobre todo para el PAS: se negociara planes de teletrabajo para el
préximo curso académico, si las necesidades epidemioldgicas originadas por el Covid-19 asi lo requieren.

Justificacion:

Los alumnos han evaluado pobremente aspectos administrativos (matriculaciones, secretaria,...)

Responsable:

Jefe Superior de Administracién

Finalizada: S Fecha inicio prevista: | 01-07-2020 |Fecha fin prevista: |30-O9-2020

Fecha cierre: 01-03-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-12-1.zip

Indicadores:

Grado de satisfaccion con las infraestructuras.

Valor del indicador:

Observaciones:

La fecha de cierre es precisamente la fecha, la cual han comenzado ha realizar teletrabajo, s6lo aquel personal que
lo haya solicitado.

Accion Numero: | 12-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:
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Cita previa para Administracién y Secretaria Online en el Campus Virtual

Justificacion:

Debido al estado de alarma decretado y de pandemia, era necesario la creacién de la secretaria online y, en el caso
estrictamente necesario, cita previa para acudir a secretaria de forma restringida, para evitar posibles contagios y
poder atender al alumnado en dicho periodo

Responsable:

Domingo Montes Porras

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 13-04-2020 | Fecha fin prevista: 30-07-2021

Fecha cierre: 13-04-2020

URL evidencia:

http://www.enfermeriadesevilla.org/moodle/mod/forum/discuss.php?d=1877

Indicadores:

7.1. Nivel de satisfaccion del alumnado con el Titulo
7.3. Nivel de satisfaccion del personal de administracion y servicios con el Titulo

Valor del indicador:

Observaciones:

Recomendacion N° 13

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tip0: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Mejorar la satisfaccién respecto a las infraestructuras

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de larecomendacién N° 13

Acciéon Numero: | 13-1 |Fechaaut0mética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Mejorar las infraestructuras de las aulas 1y 3: se mejoraran las luminarias de ambas aulas, se cambiara el z6calo y
se procedera al pintado de las paredes.

Justificacion:

Mejorar la satisfaccidn respecto a las infraestructuras

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-07-2021 | Fecha fin prevista: 01-09-2021

Fecha cierre: 05-08-2021

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-13-1.zip

Indicadores:

Grado de satisfaccion con las infraestructuras.

Valor del indicador:

Observaciones:
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Acciéon Numero: | 13-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Instalacion de pizarras digitales en todas las aulas y en las de grandes dimensiones, instalando pantallas
supletorias en las zonas laterocentrales del aula. Bajar el techado de las aulas con acuUstica deficiente.

Justificacion:

Las dimensiones de algunas aulas impiden que los alumnos puedan visualizar las presentaciones del profesorado.
En ese sentido, algunas reformas se habian pospuesto pues habia un proyecto de obra integral desestimada
finalmente a causa de los informes técnicos de los arquitectos que iban a acometerlas.

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2021 |Fecha fin prevista: 22-10-2021

Fecha cierre: 21-03-2022

URL evidencia:

https://fenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-13-2.zip

Indicadores:

Grado de satisfaccion con las infraestructuras

Valor del indicador:

Observaciones:

La fecha de finalizacién es la de la factura

Acciéon Numero: | 13-3 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Pintura de las aulas y otras zonas de paso del Centro. Retirada de algunos elementos de corcho de las paredes
estropeados por el uso.

Justificacion:

El continuado uso de las instalaciones ha demacrado el acabado interior.

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-07-2021 |Fecha fin prevista: 31-07-2021

Fecha cierre: 05-08-2021

URL evidencia:

https:/lenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2019-20.Accion-13-1.zip

Indicadores:

Grado de satisfaccion con las infraestructuras

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accion Namero: | 13-4 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Los elementos de la carpinteria metélica se han deteriorado por el uso y los factores atmosféricos.

Justificacion:

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 18-11-2021 | Fecha fin prevista: 14-01-2022

Fecha cierre: 14-01-2022

URL evidencia:

https:/lenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-13-4.zip
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Indicadores:

Grado de satisfaccion con las infraestructuras

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accién Namero: | 13-5 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Plan de renovacion de los equipos informaticos del estamento docente.

Justificacion:

Debido ala obsolescencia de los equipos informaticos.

Responsable:

Domingo Montes Porras

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 31-07-2021 |Fecha fin prevista: 30-09-2022

Fecha cierre: 26-05-2022

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-13-5.zip

Indicadores:

Nivel de satisfaccién del profesorado con el Titulo

Valor del indicador:

Observaciones:

Se lleva renovando paulatinamente desde el final del curso académico 20/21 y todavia no esta concluido. Los
ultimos equipos se compraron en 2022

Accién Namero: | 13-6 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Realizacién de Jornadas de Bienvenida al alumnado para poner en su conocimiento los recursos de que disponen
en el Centro.

Justificacion:

Es posible que el desconocimiento sobre los resursos del Centro influya en el descenso en la satisfaccion en la
infraestructura. Es posible que el Centro carezca de ciertos recursos como aparcamiento propio. Sin embardo,
dispone de otras estructuras importantes como los elementos adecuados, imprescindibles y actuales para la
ensefianza como acceso a Wifi ilimitado, pizarras digitales, Biblioteca propia, Sala de practicas, materiales clinicos
y modelos para la ensefianza en situacion de simulacion.

Responsable:

Gerenciay Direccidn del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2022 | Fecha fin prevista: 01-10-2022

Fecha cierre: 12-09-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-13-6.zip

Indicadores:

Grado de Satisfaccion con las Infraestructuras

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accion Numero: | 13-7 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:
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Elaboracion de Manuales de Bienvenida dirigidas tanto al alumnado como al PDIl y PAS.

Justificacion:

Es posible que el desconocimiento sobre los resursos del centro influya en el deescenso en la satisfaccién en la
infraestructura. Es posible que el Centro carezca de ciertos recursos como aparcamiento propio. Sin embardo,
dispone de otras estructuras importantes como los elementos adecuados, imprescindibles y actuales para la
ensefianza como acceso a Wifi ilimitado, pizarras digitales, Biblioteca propia, Sala de practicas, materiales clinicos
y modelos para la ensefianza en situacién de simulacion.

Responsable:

Jefatura de Area

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-09-2022 | Fecha fin prevista: 30-06-2023

Fecha cierre:

URL evidencia:

https://fenfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-13-7.zip

Indicadores:

Grado de Satisfaccion con las Infraestructuras

Valor del indicador:

Observaciones:

Los manuales se encuentran pendientes de aprobacién para su publicacion.

Acciéon Numero: | 13-8 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Reorganizacion de la Sala de Préacticas en el sentido que se asemeje mas al entorno estructural de una habitacién
de hospital, control de enfermeria o Centro de Atencién Primaria.

Justificacion:

El aprendizaje de las intervenciones enfermeras a través de las actividades formativas relacionadas con la
simulacién (Talleres diversos, ECOE y MAES) se verian potenciados con entornos de aprendizaje mas cercano a
escenarios reales.

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-04-2023 | Fecha fin prevista: 15-04-2023

Fecha cierre: 30-01-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-13-8.zip

Indicadores:

Grado de Satisfaccion con las Infraestructuras

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accion Namero: | 13-9 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Continuar apostando por unas nuevas infraestructuras. Construccion del nuevo Centro, se sigue realizando
movimientos para que un futuro toda la comunidad que integra el Centro pueda disfrutar de unas instalaciones
actulizadas.

Justificacion:

Debemos estar en constante cuidado y actualizacion de las infraestructuras y dotaciones del Centro

Responsable:

Direccion del Centro y Gerencia

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-09-2023 [ Fecha fin prevista:
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Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Grado de Satisfaccion con las Infraestructuras

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendaciéon N° 14

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Se estima bajo el uso del buzén de quejas, sugerencias, incidencias y felicitaciones.

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gbmez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacién N° 14

Accién Namero: | 14-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Se remitira una circular a todo el personal sobre el procedimiento de la gestion de incidencias.

Justificacion:

Mejorar el uso de buzén del Centro.

Responsable:

Domingo Montes Porras

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-07-2021 | Fecha fin prevista: 31-07-2021

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

8.1 numero de QSIF interpuestas por alumno

Valor del indicador:

Observaciones:

Accién Namero: | 14-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Se difundiré entre el alumnado unas recomendaciones para interponer QSIF a través del buzén

Justificacion:

Mejorar el uso de buzén del Centro.

Responsable:

Domingo Montes Porras

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-07-2021 | Fecha fin prevista: 31-07-2021

Fecha cierre:
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URL evidencia:

Indicadores:

8.1 numero de QSIF interpuestas por alumno

Valor del indicador:

Observaciones:

Accion Numero: | 14-3 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Incluir el procedimiento de uso del buzén en los planes de acogida del alumnado y nuevo trabajador del Centro

Justificacion:

Que los nuevos miembros de la comunidad universitaria estén informados del uso del buzén y aumente su uso.

Responsable:

Equipo directivo

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2022 |Fecha fin prevista: 30-09-2023

Fecha cierre: 19-06-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-14-3.zip

Indicadores:

8.1. Quejas, sugerencias, incidencias y felicitaciones interpuestas

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accion Numero: | 14-4 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Evaluar la satisfaccién del usuario con respecto a la atenciéon recibida tras interponer una comunicacién en el
buzodn.

Justificacion:

Fidelizar el uso de buzén entre la comunidad universitaria

Responsable:

Jefe de Administracién

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-07-2022 |Fecha fin prevista: 30-09-2022

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

8.1. Quejas, sugerencias, incidencias y felicitaciones interpuestas

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accion Numero: | 14-5 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Publicar los datos de uso del buzén y la satisfaccion de los usuarios y difundirla entre la comunidad universitaria'y
la ciudadania.

Justificacion:
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Dar a conocer los resultados obtenidos

Responsable:

Jefe de Administracion

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2022 | Fecha fin prevista: 30-09-2024

Fecha cierre: 05-05-2023

URL evidencia:

https://lenfermeriadesevilla.org/buzon/#1684845216852-3eb70fa0-480e

Indicadores:

8.1. Quejas, sugerencias, incidencias y felicitaciones interpuestas

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accion Numero: | 14-6 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Confeccion de un procedimiento de gestion del buzén de quejas, incidencias, sugerencias y felicitaciones y
difundirlo entre los usuarios.

Justificacion:

Dar una herramienta al area responsable de la gestién del buzén que sirva de guia para la gestién, mejorando la
opinion de los usuarios y esperando un aumento de uso del buzén.

Responsable:

Equipo Directivo

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-10-2023 | Fecha fin prevista: 30-09-2023

Fecha cierre:

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-14-6.zip

Indicadores:

8.1. Quejas, sugerencias, incidencias y felicitaciones interpuestas

Valor del indicador:

Observaciones:

La confeccion se encuentra pendiente de aprobacion, para posteriormente darlo a conocer a todos los colectivos.

Recomendacion N° 15

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tip0: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Se ha observado diferencia en la estructura de la informacion en las diferentes webs de los Centros que ofertan el Titulo.

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de larecomendaciéon N° 15

Accion Numero: | 15-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Reestructurar la informacioén relativa al titulo en la web del centro, haciéndola méas accesible.

Pag.23/34



Justificacion:

Seguir una estructura de informacién coman con los demas centros que imparten el titulo.

Responsable:

Domingo Montes Porras

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-01-2021 | Fecha fin prevista: 31-01-2021

Fecha cierre: 29-01-2021

URL evidencia:

https://fenfermeriadesevilla.org

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Recomendacion N° 16

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Creaciéon de indicadores complementarios, los cuales pueden dar mas informacion con respecto a tasas como la de
graducacién y abandono del Centro

Afio: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de larecomendaciéon N° 16

Accion Numero: | 16-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Elevar a la Comision Intercentro una propuesta de indicador complementario a la tasa de abandono, ya que existe
registro del destino del alumnado que solicita administrativamente un traslado de expediente.

Justificacion:

Todos Centros donde se imparte Grado en Enfermeria tendremos la misma situacién, alumnos que cambian de
Centro dentro de lo que es la Universidad de Sevilla y no de Titulacién, ya que somos cuatro centros donde se
imparte dentro de la Universidad de Sevilla.

Responsable:

Direccién

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-09-2022 | Fecha fin prevista: 01-09-2023

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Tasa de Abandono

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones
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Acciéon Numero: | 16-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Incorporar como dato complementario dentro del andlisis y valoracion del procedimiento, el siguiente calculo: [N°
de estudiantes de una cohorte de entrada C que finalizan sus estudios en el tiempo previsto (o antes) en el plan de
estudios o en un afio mas] /[(N° de estudiantes de nuevo ingreso de la cohorte de entrada C) - (N° de estudiantes de
una cohorte de entrada C que, sin haberse graduado, no se han matriculado ni en el curso objeto de estudio ni el
anterior)]*100.

Justificacion:

Es el calculo mas real que podemos tener para realizar un analisis de tasa de graduacién, eliminando a los
alumnos que han abandonado el Centro. Simplemente es ver si nuestro alumnado va al ritmo de previsto.

Responsable:

Maria Elena Lépez Reina

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 25-04-2022 | Fecha fin prevista: 28-06-2022

Fecha cierre: 28-06-2022

URL evidencia:

Indicadores:

Tasa de Graduaciéon

Valor del indicador:

Observaciones:

La evidencia de la accién se encuentra en el Andlisis y Evaluaciéon del procedimiento 1, curso objeto de estudio
2020-21

Recomendacion N° 17

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Fomentar la actualizacion del profesorado.

Afo: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacién N° 17

Acciéon Numero: | 17-1 |Fechaaut0mética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Se propone implantar la opciéon de promocionarse y optar al desarrollo de la carrera profesional en funcion de los
méritos del profesorado para cambiar a una categoria mayor.

Justificacion:

El hecho de poder promocionarse incentiva al profesorado a estar continuamente actualizado y mejorar sus
méritos docentes e investigadores, ofreciendo mejor calidad docente y también mejorando la cuantia econémica
qgue reciben, sus condiciones salariales, contando con mas motivacion y reconocimiento econémico.

Responsable:

Gerente del Centro, Recursos Humanos, Director del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-12-2021 |Fecha fin prevista: 01-01-2022

Fecha cierre: 01-01-2022

URL evidencia:
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https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-17-1.zip

Indicadores:

Profesores implicados en el Titulo

Valor del indicador:

Observaciones:

El acta que se adjunta se encuentra pendiente de aprobacién en el préximo Claustro que se realizara en el mes de
septiembre de 2022.

Accion Numero: | 17-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Para que el porcentaje de doctores supere el 50% que es lo que recomienda la nueva Ley de Universidades, es
importante fomentar y facilitar la realizacion de la tesis doctoral a todos aquellos que la estén realizando mediante
ayudas a la investigacion, ofrecer recursos para investigar y publicar, fortalecer el grupo PAIDI, etc.

Justificacion:

Es necesario fomentar el acabar la tesis doctoral ya que existe un tiempo de matriculacién determinado y tiende a
ser un mérito indispensable para la docencia a nivel de Ministerio que cada vez impera en mayor medida.

Responsable:

Comision de Investigacion

Finalizada: S Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre: 21-01-2020

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-17-2.zip

Indicadores:

Profesores doctores implicados en el Titulo

Valor del indicador:

Observaciones:

La implantacion se ha finalizado, aunque su duracién es indefinida. La Comisién de Investigacion sigue otorgando
subvenciones para la publicacién de articulos y ya hay varios profesores que han conseguido el titulo de doctor a
lo largo del curso académico 2021-2022.

Accion Numero: | 17-3 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Plan de formacion propio dirigido al personal docente y PAS

Justificacion:

En ocasiones, el acceso del profesorado a la formacion docente ofertada por la US, para renovar la metodologia
docente de mismos se ve dificultada (no impedida) al pertenecer a un centro adscrito, dando prioridad en la
adjudicacion de plazas para cursos al personal de la US, respecto al PDI de los centros docentes

Responsable:

Comision de Formacién Continuada y Seguimiento del Plan de Renovacion de Metodologia Docente

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 09-02-2022 | Fecha fin prevista: 31-07-2022

Fecha cierre:

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-17-3.zip

Indicadores:

7.2. Nivel de satisfaccion del profesorado con el Titulo

Valor del indicador:

Observaciones:

A lo largo del mes de febrero se realiz6 una encuesta a todo el personal PAS y PDI sobre las necesidades
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|f0rmativas

|Recomendacion N° 18

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Mejorar la satisfaccién del alumnado

Afo: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de larecomendacion N° 18

Accion Numero: | 18-1 |Fechaaut0mética: |

Descripcion de la Acciéon de mejora:

La organizacién temporal de las asignaturas (horarios, calendario de exadmenes, plazos de entregas de trabajos,
etc.)

Justificacion:

Ante las reiteradas quejas del alumnado sobre los actuales horarios existentes en las asignaturas, en donde
abarcan horarios en ambos turnos (mafiana y tarde) con horas sin docencia entre ambos turnos

Responsable:

Jefatura de Area

Finalizada: N |Fecha inicio prevista: 02-05-2021 | Fecha fin prevista: 31-07-2022

Fecha cierre:

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2020-21.Accion-18-1.zip

Indicadores:

Nivel de satisfaccion del alumnado con el Titulo

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Acciéon Numero: | 18-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Reorganizacion de los talleres de los Practicum para que los horarios de presencialidad en el Centro sean mas
asequible para el alumnado.

Justificacion:

La sobrecarga que puedan sentir el alumnado influye en su opinidn sobre la satisfaccién del curso.

Responsable:

Jefatura de Area

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 08-01-2023 | Fecha fin prevista: 11-09-2023

Fecha cierre: 05-06-2022

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-18-2.zip

Indicadores:

Nivel de satisfaccion del alumnado con el Titulo

Valor del indicador:
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Observaciones:

Sin observaciones

Accién Namero: | 18-3 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Aumento de alumnado en las actividades de voluntariado

Justificacion:

Estrechar los vinculos la Instituciéon con el alumnado.

Responsable:

Responsable de Voluntariado

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 12-09-2022 | Fecha fin prevista: 11-09-2023

Fecha cierre: 17-03-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-18-3.zip

Indicadores:

Satisfaccion del alumnado.
Tasa de abandono.

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacion N° 19

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Difusién del Centro

Afo: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 19

Acciéon Numero: | 19-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Aumentar la comunicacion con la comunidad educativa durante todo el afio mediante las redes sociales del Centro.
Buscar otras fuentes de difusion del Titulo para llegar a un mayor publico. Por ello, se crea el Instagram del Centro
con vias de acercanos alos potenciales usuarios. Actualmente disponemos de 807 seguidores.

Justificacion:

Mejorar los canales de comunicacion con la comunidad educativa, alumnado y potenciales alumnos. La pagina
web es una herramienta Gtil, sin embargo, se necesitan otras vias de difusién ante un mercado tan competitivo.

Responsable:

Direccion del Centro y Responsable de redes sociales

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2022 | Fecha fin prevista: 01-09-2023

Fecha cierre: 30-06-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-19-1.zip
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Indicadores:

9.1. Acceso a la informacion del Titulo disponible en la web

Valor del indicador:

Observaciones:

Creacion de canal corporativo en redes sociales: Instagram y Facebook

Accién Namero: | 19-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Aumentar la difusiéon del centro mediante Jornada de Puertas Abiertas.

Justificacion:

Mejorar la difusion del Titulo para ser competitivos en el mercado universitario

Responsable:

Direccion
Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2022 |Fecha fin prevista: 01-09-2023
Fecha cierre: 18-05-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-19-2.zip

Indicadores:

9.1. Acceso a la informacion del Titulo disponible en la web

Valor del indicador:

Observaciones:

Incorporado al plan de mejora del curso 2022-2023

Accion Namero: | 19-3 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Aumentar la difusion del centro mediante la participacién en el Salén del Estudiante.

Justificacion:

Participar en las jornadas organizadas por la Universidad de Sevilla mediante actividades formativas realizada por
alumnado del Centro y supervisada por PDIl y PAS.

Responsable:

Responsable Salén del Estudiante

Finalizada: S Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre: 17-04-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-19-3.zip

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Se lleva participando en el Saldn del estudiante durante afios de forma activa.

Recomendaciéon N° 20

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Desde el Centro se observa que el proceso de preinscipcion no es lo suficientemente eficaz, ya que deja plazas vacantes
cuando existe cientos de solicitudes. Todo esto trae como consecuencia en el descenso de ciertos indicadores, como la
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tasa de ocupacion, numero de alumnos matriculas,...

Afio: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gémez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacién N° 20

Accion Numero: | 20-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Mantener conversaciones con la US, para trasladar la problemética de las plazas libres en le periodo de
preinscripcion.

Justificacion:

No se puede permitir que queden plazas libres de una titulacion tan demanadada. En el curso anterior se dio este
caso, pero no alos niveles de 2021-22.

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-09-2023 | Fecha fin prevista: 15-12-2023

Fecha cierre: 19-10-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-20-1.zip

Indicadores:

Tasa de Ocupacion
Estudiantes de nuevo ingreso
Numero de alumnos matriculados

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Accion Numero: | 20-2 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Solicitar a Distrito Unico Andaluz aumento de plazas, para prevenir varias plazas vacantes y asi llegar a las 70 de
nuevo ingreso

Justificacion:

Tenemos que aumentar el nimero de alumnos matriculados

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-06-2023 | Fecha fin prevista: 15-12-2023

Fecha cierre: 19-10-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/2021-22_Accion-Numero-20-2.zip

Indicadores:

Tasa de Ocupacion
Estudiantes de nuevo ingreso
Numero de alumnos matriculados

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones
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Recomendacion N° 21

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tip0: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Aunque los valores son altos, pero se ha producido un leve descenso en la tasa de rendimiento y éxito.

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de larecomendaciéon N° 21

Accion Numero: | 21-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Analizar los factores que ha afectado al descenso en la tasa de rendimiento y éxito tanto en global como por
asignaturas, para asi tomar las decisiones oportunas

Justificacion:

Poner todos los medios posible para volver a valores de cursos anteriores, aunque los valores actuales se
consideren altos.

Responsable:

Direccion del Centro y Jefatura de Area

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-06-2023 | Fecha fin prevista: 01-06-2024

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Tasa de Rendimiento
Tasa de Exito

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacion N° 22

Origen: | 3. Sistema Garantia de Calidad |Tip0: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Reduccién del profesorado implicado en el Titulo

Afio: | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendaciéon N° 22

Accion Numero: | 22-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Puesta en marcha de medidas de motivacién y fidelizacion del talento en el Centro, con reconocimiento de
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complementos salariales (sexenios, quinquenios, complementos de responsabilidad, etc.), reconocimiento de
carrera académica e impulso de plan de motivacion del profesorado (flexibilidad horaria, facilidad para conciliacién
de vida laboral y familiar, primas por objetivos...)

Justificacion:

La reduccion significativa del nimero de profesores/as y el escenario de apertura de nuevos centros en proximos
cursos académicos incluyendo la ampliacion de plazas para el profesorado en la US por la desadscripcion de otro
centro adscrito (San Juan de Dios), justifica la necesidad de tomar medidas para mantener un claustro de
profesorado estable en el Centro, con medidas que motiven la permanencia de los profesores/as en el mismo.

Responsable:

Direccion del Centro y Gerencia

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-09-2023 [ Fecha fin prevista: 31-07-2024

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Nimero de profesores/as implicados en el Titulo

Valor del indicador:

30

Observaciones:

Se han iniciado algunas acciones para facilitar el trabajo en remoto (hasta un 50%) y para retribuir algunos
complementos (sexenios), estando pendiente el desarrollo de medidas para el reconocimiento de otros
complementos e incentivos y otras nuevas medidas adicionales para la flexibilizacion horaria.

Recomendacion N° 23

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Porcentaje de doctores estancado algo por encima del limite de la ratio necesaria y nimero de sexenios aun muy
testimonial.

Afo: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacién N° 23

Acciéon Numero: | 23-1 |Fechaaut0mética:

Descripcion de la Accion de mejora:

Desarrollo de un plan para facilitar e incentivar el desarrollo del doctorado en el profesorado con vinculacion
permanente sin doctorado y para apoyar la obtencion de méritos para el reconocimiento de sexenios y/o
acreditaciones entre el profesorado con opciones. Oferta de las nuevas plazas con requisito imprescindible de
doctorado y establecimiento de sexenios y/o acreditaciones como méritos preferentes

Justificacion:

Los profesores/as que ya tienen vinculacion permanente en el centro y que no poseen el titulo de doctor
contribuyen a disminuir la ratio de doctores del Centro, que actualmente se encuentra en el limite del requisito
exigible a los centros universitarios. Precisan de incentivos y elementos motivacionales para concluir sus estudios
de doctorado. De la misma forma, los profesores/as que estén en posicion para obtener la acreditacion en las
diferentes figuras o para obtener el reconocimiento de sexenios de investigacion y/o transferencia, necesitan de
estos incentivos y facilidades. Dado lo ajustado en la tasa de doctores no deberian convocarse més plazas para
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contratos estables sin titulo de doctor.

Responsable:

Direccién del Centro

Finalizada: N Fecha inicio prevista: 01-09-2023 | Fecha fin prevista: 31-07-2024

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Porcentaje de doctores implicados en el titulo
Numero de sexenios reconocidos

Valor del indicador:

60% doctores y 2 sexenios

Observaciones:

Se propone incrementar el primer afio la tasa de doctores y mejorar el nUmero de sexenios. Se firm6 convenio con
CENAI de la ANECA para abonar la evaluacion del profesorado del centro y reconocer sexenios, obteniéndose el

primer reconocimiento.

Recomendacion N° 24

Origen: 3. Sistema Garantia de Calidad Tipo: Debilidad detectada

Descripcion de la recomendacion:

Limitacidon para acoger proyectos internacionales Erasmus debido a la falta de medios digitales en colaboracion con la
Universidad de Sevilla

Afio: Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: Criterio:

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de larecomendaciéon N° 24

Accion Numero: | 24-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Promover proyectos internacionales financiados por Fondos Erasmus de investigacion y aprendizaje para el
alumnado y el profesorado, que fomenten la movilidad entrante y saliente, asi como el trabajo cooperativo a nivel
europeo.

Justificacion:

Actualizar metodologias docentes y promover la obtencion de créditos mediante actividades sujetas al
reconocimiento de ECTS. Promover la movilidad internacional del alumnado. Iniciar al alumnado en proyectos
cooperativos y financiados.

Responsable:

Coordinador Erasmus

Finalizada: S Fecha inicio prevista: 01-05-2022 | Fecha fin prevista: 01-05-2024

Fecha cierre: 01-07-2023

URL evidencia:

https://enfermeriadesevilla.org/wp-content/uploads/2016/03/Evidencia-finalizacion-accion-24-1.zip
Indicadores:

Grado de satisfaccion de todos los colectivos que forman parte del Centro
Valor del indicador:

Pag.33/34




Observaciones:

Se comienzan a establecer proyectos de innovacion docente a través de las Escuelas de Cruz Roja en Europa.

Se inicia solicitud para un proyecto KA2
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