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Curso académico de implantacion 2015/16

I. Informacion publica disponible (IPD): web

Web del Titulo | http://centrosanisidoro.es/grado-en-ade/
Tratamiento de las recomendaciones de la IPD

No constan recomendaciones

I1. Aplicacion del Sistema de Garantia Interna de Calidad.
Andlisis
El Centro en el que se imparte el Grado tiene implementado un sistema de Aseguramiento interno de la Calidad (SAIC), que aplica asegurando la calidad, permitiendo el seguimiento
correcto del desarrollo del plan de estudios propuesto.
Aspectos significativos, decisiones y cambios en la aplicacion del SAIC

La revision de los manuales de calidad de los Centros de la Universidad Pablo de Olavide, de Sevilla, y por ello, de los del Centro Universitario San Isidoro, se lleva a cabo en el seno de la
Comision de Garantia Interna de Calidad de los Centros de la Universidad, en la que todos los centros de la universidad se encuentran representados (Composicion: LINK); en el caso del
Centro adscrito San Isidoro, la Subdirectora de calidad es miembro de dicha Comisién, acudiendo en representacion del Centro a sus reuniones, y participando en dichas revisiones,
contando con acceso a un programa de trabajo en equipo BSCW, al que acceden todos los responsables de calidad de los distintos Grados de la Universidad. Dicha Comisién elabora una
propuesta que se somete posteriormente a aprobacion del Comité de Calidad de la Universidad Pablo de Olavide, de Sevilla, y que posteriormente, puede ser adaptada por los Centros,
atendiendo a sus particularidades.
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- El Centro cuenta con un Manual del Sistema de Aseguramiento interno de calidad del Centro Universitario San Isidoro y con un Manual de Procedimientos de Calidad. Este ultimo
distingue entre procedimientos institucionales de la Universidad, que son: PEO2UPO: LINK, PEO5UPO: LINK y PAO8UPO: LINK. Y procedimientos del propio Centro.

- Las distintas versiones de ambos Manuales, de procedimientos y del Centro, pueden consultarse en LINK.

- En el presente curso se ha modificado el Manual de aseguramiento de calidad, con el fin de incluir expresamente al Grado en Fisioterapia, adaptar la terminologia a
“aseguramiento”, incorporar las funciones del Comité de Direccidn de la Universidad, e incorporar la referencia al PA08 UPO y PA08 CSlI, para el caso de que sea necesario hacer
un Plan de contingencia, LINK

- Como consecuencia del Informe de Preauditoria Audit a la que se someti6 el Centro (octubre 2019), el Manual de procedimientos se ha modificado en su PC11CSlI, para aclarar
que el Informe de insercion laboral se realiza por cada promocién a los dos afios de acabar la misma 'y el PAO3CSI para incorporar indicador para el PAS. Como consecuencia de
reuniones mantenidas en la Comision de calidad de los centros de UPO, se ha incorporado el PA0O8 UPO y PA08 CSI para planes de contingencia de Universidad y Centro, asi
como en el PA04-CSI se han desglosado indicadores PC04-CSI-CT-IN05 y PC04-CSI-CT-IN06 y cambiado la redaccién del PC04-CSI-CT-INO8.

- Se ha actualizado el documento de Politica de Calidad del Centro LINK, para reforzar el compromiso del centro, con la libertad académica, tolerancia, comportamiento ético y
lucha contra el fraude académico.

- Se ha publicado en BOJA la nueva Carta de Servicios: LINK.

Grado de cumplimiento en el despliegue e implantacién de todos los procedimientos incluidos en la Memoria de Verificacion.

El 7 de octubre de 2020, el Centro se ha sometido a Auditoria de certificacion de la Implantacion, de ANECA (conforme al Audit 2018), habiendo recibido Informe favorable a la
certificacion de la implantacion del sistema de calidad de ANECA, de 15 de diciembre de 2020. Esto pone de manifiesto el compromiso del centro con la calidad y la implantacion de todos
los procedimientos del sistema. LINK (Acceso con clave)

Contribucién y utilidad de la informacién del SAIC a la mejora del titulo.

La informacién que procede del sistema de calidad, contribuye claramente a la mejora del Titulo. Las herramientas utilizadas para obtener informacion del sistema, se contemplan
principalmente en el procedimiento de calidad PE04-CSI: Medicidn, analisis y mejora continua, PC12-CSl: Analisis de los resultados de aprendizaje y PA07-CSI: Satisfaccién, necesidades
y expectativas de los grupos de interés.

El anélisis de esta informacidn se realiza por la CGIC del Titulo anualmente, que elabora el Autoinforme de Seguimiento, Plan de Mejora, y hace el seguimiento del Plan de Mejora de
cursos previos. lgualmente realiza el seguimiento de los objetivos del Titulo que se reflejan en la Carta de Servicios. La CAIC del Centro, por su parte, supervisa el Informe de seguimiento
del Grado y de los objetivos de calidad del titulo de la Carta de Servicios, y lo eleva al Consejo de Gobierno del Centro adscrito para su aprobacién. Una vez aprobado se remite a la
Delegacion de calidad de la Universidad, y tras su visto bueno, se publica en la web del Centro.

En atencidn a la informacion que se genera, el sistema de calidad contribuye claramente a la mejora del Titulo, derivada de los seguimientos externos: de las valoraciones a la Memoria de
Verificacién y Modificacion, de los informes de Deva de seguimiento del Grado, y de la renovacion de la acreditacion del Grado. Las recomendaciones derivadas de tales informes son
consideradas en los Planes de Mejora del Grado y su seguimiento. Las mejoras del Grado a partir de tales informes, pueden contrastarse en el punto V1. Plan de mejora, de los Autoinformes
de seguimiento de los cursos 2014/15 a 2016/17, y punto V11, Plan de Mejora, del Autoinforme curso 2017/18, y Plan de Mejora con historico, curso 2018/2019 y 2019/2020.LINK

Valoracion de la dinamica de funcionamiento de la Comision de Garantia Interna de Calidad y cambios significativos.

La estructura de calidad del Centro se encuentra recogida en el Manual de garantia Interna de Calidad del Centro. La composicion de la Comision de Garantia de Calidad del Centro, se ha
mantenido desde el curso 2014-2015, hasta el curso 2018-2019, si bien en Consejo de Gobierno de 25 de julio 2019, se incorpord un egresado a dicha Comision. La composicion actual y
los asuntos tratados en las sesiones de la Comisidn de Garantia Interna de Calidad del Centro, pueden consultarse en LINK

En cuanto a la Comision de Garantia de Calidad del Titulo esta presidida por el/la Responsable de Calidad del Titulo (profesor que imparta docencia en la titulacion a que se refiere la
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Comisién), y ademas de éste/a la componen, el/la Directora/a Académico/a de Grado, dos representantes del personal docente e investigador del Titulo, un representante del personal de
administracion y servicios y un/a representante del alumnado de la titulacion a que se refiere la Comisidn, que sera el delegado del Grado. La composicidn actual y los asuntos tratados en
las sesiones pueden consultarse en: LINK

Disponibilidad de plataforma interna para la gestion documental: valoracion del uso y aplicabilidad de la misma

Se trata de un gestor documental en formato web, cuyo disefio normalizado permite la basqueda de contenidos. Contiene un buscador, que permite la localizacién y marcado de cualquier
palabra, cddigo o expresién textual o fecha que figura en el repositorio documental, permitiendo el acceso inmediato a la evidencia (documento/s). Con el objeto de contextualizar la
evidencia en el gestor documental, ésta aparece siempre marcada en el buscador en el seno de un procedimiento del sistema interno de garantia de calidad, junto con el resto de las
evidencias del procedimiento. Cada evidencia se refleja en 6 campos del buscador: Coédigo, identificacién, soporte, responsable custodia, tiempo de custodia y descripcidn sucinta del
contenido. Se acompafia un tutorial comprensivo del funcionamiento de la plataforma de gestion documental y en el que se analiza su funcionamiento y aplicabilidad.(link) (Acceso con
clave)

Los enlaces para acceder a la plataforma interna de gestién documental en entorno Web, son los siguientes: Plataforma interna 1 con evidencias 2014/15 a 2017/18. Ruta: (link) Plataforma
interna 2 con evidencias a partir de 2018/19. Ruta: (link) (Acceso con clave)

El titulo cuenta con un plan de mejora explicito cuyo seguimiento le permite confirmar el adecuado desarrollo del titulo.
Puede accederse al cuadro con histdrico del Plan de mejora en el siguiente enlace web: LINK

Las modificaciones para la mejora del titulo surgen del analisis y las revisiones llevadas a cabo desde los procedimientos del SAIC.

Como puede advertirse en los Autoinformes y planes de Mejora, estas surgen del andlisis y las revisiones que se llevan a cabo desde los procedimientos del sistema, a través del
seguimiento interno y externo de Deva.Asi mismo en el Plan de Mejora con historico, aparece en rojo, en “observaciones” la respuesta a las recomendaciones del seguimiento, y en
Evidencias, las correspondientes. LINK

Fortalezas y logros

- Se revisa la documentacion bésica del sistema, el Manual del sistema de garantia interna de calidad del Centro, y el Manual de procedimientos, asi como la Carta de Servicios del
Centro.

- Se ha cumplido con la planificacion prevista para el curso 2019/20.

- Las CGIC del Centro y las del Titulo han realizado las reuniones preceptivas.

- Alto porcentaje de conocimiento de la Carta de Servicios por el profesorado y personal de administracion y servicios.

- Mejora en la estructura y gestion de la plataforma interna.

- Se ha obtenido la Certificacion de la implantacion del sistema de calidad en el Centro en que se imparte el presente Titulo (ANECA).

Segun Informe de Auditoria externa del SAIC, Programa Audit 2018, de 13/11/2020, en relacion con las fortalezas detectadas, se sefiala que:

“El SAIC analiza anualmente de manera exhaustiva los objetivos, indicadores y planes de mejora a nivel de Carta de Servicios y de Informe anual del Titulo”.

“La Carta de servicios se constituye como una importante herramienta de transparencia y visibilidad hacia la sociedad”.

“La pagina web del Centro muestra de manera intuitiva y clara toda la informacion relevante para los grupos de interés, tanto en lo académico como en todo lo relativo al SAIC. El
nivel de transparencia es muy elevado”.
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“Se valora positivamente el esfuerzo que ha hecho el centro por fomentar el conocimiento generalizado del SAIC e implementar una cultura de calidad generalizada. Todo ello ha
colaborado a que los colectivos universitarios tengan una vision del SAIC como un sistema de ayuda a la toma de decisiones para la mejora continua”

“La reciente aprobacién del procedimiento PA08-UPO y de planes de contingencia de la Universidad, da muestra de la fortaleza y adaptabilidad del SAIC ante la situacion
generada por la pandemia”.

Debilidades y decisiones de mejora adoptadas

Las mejoras adoptadas en relacion con el presente criterio, proceden de la respuesta a las no conformidades y a las oportunidades de Mejora, que derivan de la Auditoria Audit, y que se
acordaron en el Plan de acciones de Mejora (PAM). Se acompafia link al PAM: LINK (Acceso con clave).

En concreto:

- Se sometera a la Comision de calidad de los Centros de la UPO la aprobacion de un calendario de revisién global de la Carta de Servicios del Centro, que garantice su
publicacién al tercer afio desde la anterior.

- Se analizara anualmente en el Informe de mejoras del sistema de calidad si es necesaria la modificacion del Manual de Calidad del Centro.

- Se someterd a la Comision de calidad de los Centros de la UPO, la incorporacion de compromiso en la Carta de Servicios del Centro, en relacién con la garantia de atencién,
adaptacion y accesibilidad a alumnos con necesidades especiales.

- El Informe sobre las Incidencias, reclamaciones, sugerencias y felicitaciones, abarcara las que se presenten a través de Buzén y a través de Registro.
- Plantear en Junta de Unidad Docente, la constancia en el informe de la Direccion Académica de Grado, del cédigo: PC06-CSICT-E06-XX-XX Informe anual del DAG.
- Sesometerd a la Comision de calidad de los Centros de la UPO, la incorporacion como evidencia PC09-CSI-E03, la guia docente de préacticas de cada Grado.

- Se sometera a la Comisidn de calidad de los Centros de la UPQ, la incorporacion como evidencias PE03-CSI-E05 y PE03-CSI-E06, el Acta del comité de Direccion revisando
y actualizando, si procede, la Politica de PAS y Acta del comité de Direccion revisando y actualizando, si procede, la Politica de PDI.

Tratamiento de las recomendaciones del informe de seguimiento

En cuanto a la debilidad relativa al bajo porcentaje de alumnos que reconocieron conocer la Carta de Servicios del Centro durante el curso 2018/2019, y ante la nueva Carta de Servicios de
2019, se ha entregado folleto de la misma al alumnado de nuevo ingreso en el periodo de matriculacion, ademas de tal accion, la Comision recomend6 dar mas visibilidad a la Carta de
servicios del Centro y propuso la mejora SGIC18/19-CSI-Criterioll-Mejora01: Hacer las modificaciones pertinentes en la web del Centro, para hacer mas directamente accesible a los
usuarios la Carta de Servicios. Una vez realizadas est&s acciones para el curso 2019/2020 se tenia como objetivo alcanzar un conocimiento de la misma por, al menos un 40%, del total del
alumnado del Grado, el resultado final fue de un 67,74%, muy superior al objetivo.

Recibido Informe de AAC-DEVA, de Seguimiento del Plan de Mejora de Graduado o Graduada en Administracion y Direccion de Empresas por la Universidad Pablo de Olavide, de 8 de
noviembre de 2019, elaborado por la Comisién de Seguimiento de Ciencias Econdmicas y Empresariales, no hubo recomendaciones en relacion con el presente criterio.

4 de 20



http://centrosanisidoro.es/audit2/index-adicional.html

I11. Proceso de implantacion.

Analisis

Planificacién

Se han implantado los cuatro cursos del Grado.

En el curso 2019/20, el porcentaje de estudiantes matriculados respecto a las plazas ofertadas fue del 43%.

Se han realizado 153 acciones de captacion para mejorar el nimero de estudiantes matriculados. Destacando el aumento de reuniones y encuentros debido, entre otras cosas, al aumento de
las charlas informativas. La participacion de alumnos en las visitas, jornadas y asistencia a algunos centros ha tenido muy buena acogida. Este curso se ha utilizado también el formato on
line, dada la situacion de pandemia.

Planificacion definida:

- Guias docentes: Como consecuencia de la declaracion de la pandemia por la Covid-19, se aprobaron adendas a las guias docentes, con especialidades en cuanto a metodologias
y sistemas de evaluacion LINK (Acceso con clave).
Tales adendas fueron aprobadas en Junta de Unidad Docente de 14 de abril de 2020, y validadas por Comision de calidad del centro de la misma fecha. Asi mismo, la
Comisién de calidad del Titulo se reunié el 21 de abril para comprobar la publicacién de tales adendas. A la vista de la experiencia, para el presente curso 2020/21, se han
modificado las Guias docentes, mejorando las mismas, al detallarse la metodologia, sistema de evaluacion y cronograma, e incorporando Adendas para los escenarios A 'y B
(semipresencial y no presencial) LINK (Acceso con clave)

- Horarios / Aulas / Examenes, se han publicado con la debida antelacion en la web. En relacion con los horarios, no hubo quejas de alumnos/as del Grado en Administracion y
Direccién de empresas.

- Andlisis del Proyecto Formativo a través del Informe Anual del DAG. EIl Director Académico de Grado, en su informe final anual ha incorporado las tasas de rendimiento,
éxito y absentismo por asignatura y curso, siendo tales tasas satisfactorias. Asimismo, en dicho informe, se rinde cuentas de las reuniones de programacion, seguimiento, con
delegados y reunion final de curso, que se han realizado en fecha, y no se han detectado incidencias. El informe puede consultarse en: LINK (Acceso con clave)

De la adecuacion de la metodologia y evaluacion dan fe los estudiantes en las cuatro reuniones de delegados realizadas durante el curso académico, asi como en las encuestas
de evaluacion docente LINK que se realizan al final de cada semestre, en las que se recogen cuestiones relacionadas con los contenidos analizados. En relacién con este
apartado del informe, se destacan los siguientes:

Criterio (puntuacion sobre 5) 2015/16 2016/17 2017/18 2018/19 2019/20
07. Se ajusta a los sistemas de evaluacién de la guia docente 4,4 4,29 4,34 4,46 4,14
21. Los criterios y sistemas de evaluacion me parecen adecuados 4,22 3,73 4 4,19 3,94
22. Las actividades Qesgrrolladas (tedricas, prgctlcas, de tra}bajo en grupo, 4,15 3,95 4,16 4,28 3,05
...) han contribuido a alcanzar los objetivos de la asignatura

Comentarios: Los datos que arroja la encuesta muestran un pequefio retroceso en la satisfaccion del alumnado; debemos tener en cuenta dos
factores, el primero es que a pesar del descenso siguen siendo valores positivos, y como segundo factor que la coyuntura del COVID del segundo
semestre, ha podido influir en los resultados.

En las encuestas de satisfaccion con el Centro, el alumnado también valora su satisfaccién con las Guias Docentes, en el curso 2019/2020 ha obtenido una valoracion de 4,11.

Adicionalmente a las encuestas de satisfaccién con el Centro, y de evaluacion docente, se han llevado a cabo unas encuestas especificas con los alumnos, Encuesta de opinién al Alumnado
sobre las medidas adoptadas por el Centro Universitario San Isidoro en relacion a la situacion de alarma provocada por la Covid-19, Curso Académico 2019-2020, para la valoracion de la
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docencia en el segundo semestre. La tasa de participacion ha sido de un 25,36%. Los resultados obtenidos se valoran de forma positiva, sefialamos los valores obtenidos, sobre 5:

Los contenidos impartidos. 4,17. La metodologia docente utilizada (clases online sincronas, clases online asincronas, videos, tutoriales, material online ...), 3,71. Las actividades
formativas programadas (EB, EPD). 3,77. Los sistemas de evaluacion adoptados. 3,94. La temporalizacion (horarios, calendario de examenes, plazos de entregas de trabajos...). 4,11. Los
recursos para la docencia virtual 3,86. Los procedimientos de elaboracién y defensa de TFG (Si no es su caso, marque NP) 4,33. La gestion y realizacion de las practicas externas (Si no es
su caso, marque NP) 4,00. La atencidn tutorial recibida ha sido adecuada. 3,97. La informacion aportada sobre asuntos administrativos (solicitud ayudas, alteracion de matriculas...) ha sido
suficiente.3,60. La comunicacion con el profesorado de mi titulo ha sido fluida.3,94. EIl esfuerzo realizado por mi para superar las asignaturas en este periodo ha sido similar al realizado
con docencia presencial.3,71. El entorno y los recursos con los que he contado durante el confinamiento me han permitido seguir las clases virtuales con normalidad. 4,23. Satisfaccién
global con los cambios introducidos en las asignaturas de tu titulo 3,80.

Las encuestas al profesorado (participacion del 42,86%), en relacion con las medidas adoptadas, cambios incorporados para la adaptacion de las asignaturas, y los resultados obtenidos,
han obtenido una satisfaccion global 4,33.

Reconocimiento de créditos:

El total de créditos reconocidos ha sido de 1.055 (FB: 575; OB: 360 y OP: 120). El seguimiento de los reconocimientos se realiza a través del procedimiento de calidad PC03-CSl,
recogiéndose evidencias del proceso, quedando reflejada una relacién detallada de alumnado con créditos reconocidos por curso académico (excepto movilidad) en la evidencia LINK
(Acceso con clave)

Egresados: El curso 2019/2020 es el segundo afio con egresados de este Titulo. Cabe destacar que a la fecha de este informe, hay 22 egresados y quedan 16 alumnos a expensas de
acreditar el idioma para confirmar su estatus de egresado.

Se encuentra publicado en la web del centro el perfil de egreso de los alumnos que finalizaron en el curso 2018/19, teniendo una satisfaccion global de 4,60: LINK. El 60% de los alumnos
encuestados se encuentra trabajando.

Desarrollo TFG:
El TFG se ha desarrollado ajustandose a la planificacién prevista en la normativa reguladora de TFG, asi como, en las guias docentes.
Los TFG fueron tutelados por 4 profesores doctores, aprobando en la convocatoria ordinaria (junio) 19 estudiantes y 1 en la convocatoria de recuperacion (septiembre).
Los alumnos han valorado muy satisfactoriamente el desarrollo de los TFG con una puntuacion de 4,05 (sobre 5)
Asimismo, los alumnos valoran con 5 (sobre 5) el desarrollo de todas las competencias de la Guia docente de la asignatura del TFG.

Desarrollo Précticas:

El desarrollo de las practicas ha tenido un alto nivel de satisfaccion por parte de los alumnos (4,37) y por parte de las empresas colaboradoras (4,6). ElI 87% de los alumnos recomiendan
las empresas en las que han desarrollado practicas y el 100% de las empresas volverian a contar con nuevos alumnos. LINK
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Desarrollo Movilidad:

IN
Nealumnos | NP | NP | NP | 2(99%) | 1(445%)
ouT
N° alumnos NP NP 4 (50%) 7 (38,88%) 2 (9%)
Solicitudes NP NP 4(50%) | 8(44,44%) | 11 (50%)
Plazas NP 8 8 18 22

Observaciones (curso 2019/2020)
Universidades con las que existe acuerdo: 9
Paises: Francia, Italia, Polonia, Portugal y Turquia.
Idiomas de trabajo: inglés, italiano, frances, portugués.

Indicamos que se mantienen en el curso 2019/20 el nimero de plazas IN, asi como el aumento de las OUT.

Programa de Orientacion Profesional y Académico. En cuanto a las acciones de orientacion y apoyo a los estudiantes, el Comité de Direccién (CD) del Centro Universitario San Isidoro
prepar6 acciones de orientacién para los alumnos de nuevo ingreso, destacando el Programa de Bienvenida en los estudios y el Programa de acercamiento al Centro, que se llevaron a cabo
durante la primera semana del curso, con los objetivos previstos en la Memoria del titulo. Entre estas acciones se difundié también al alumnado el Sistema de Garantia Interna de Calidad
del Centro San Isidoro y su participacién en el mismo. Por su parte, en el curso 2019/20, el dia 29 de abril, se han llevado a cabo las Il Jornadas de Orientacién Profesional, este afio por
primera vez en version on-line debido a la situacion derivada de la emergencia sanitaria por el COVID-19. El Informe de Orientacion Profesional, se encuentra en la plataforma de gestion

documental del sistema. LINK (Acceso con clave)

Fortalezas y logros

- Buena acogida del programa de movilidad internacional e incremento de alumnos OUT.
- Buena acogida del programa de practicas, tanto por parte de los alumnos como por parte de las empresas colaboradoras.
- Adaptacidn a la contingencia de la pandemia con valores positivos por parte del alumnado.

- Cumplimiento con la planificacidn prevista.
Segun Informe de Auditoria externa del SAIC, Programa Audit 2018, de 13/11/2020, en relacion con las fortalezas detectadas, se sefiala que:
Se realiza un esfuerzo importante en la revision y actualizacion de las guias docentes que estan siempre disponibles para el alumno con la suficiente antelacién y con un excelente
nivel de detalle.
- Laconfiguracidn de los horarios y del calendario académico se realiza de manera coordinada y con la debida antelacion.
- Gracias a la docencia en grupos pequefios y a la atencidn personalizada se alcanza un grado de satisfaccion muy alto de los alumnos con la docencia recibida.

Debilidades y decisiones de mejora adoptadas
En el curso pasado se advirtié que alumnos con 240 créditos ECTS aprobados, no egresan por no tener certificado de nivel de idiomas. Teniendo en cuenta que esta es también una

7 de 20



http://centrosanisidoro.es/audit2/PC05-CSI/PC05-CSI-E02-19-20/2019-2020_(Informe-Insercion-Laboral).pdf

debilidad que se muestra desde el perfil de ingreso, y aln cuando se informa en el programa de acercamiento al Centro y en las reuniones con el alumnado de la necesidad de obtener el
certificado del nivel de idiomas para egresar, se propuso: SGIC18/19-CSI-Criteriolll-Mejora0O1: Crear una seccion dentro de la pagina web, explicativa de los pasos que ha de dar el
alumno para acreditar el idioma, y realizar una referencia méas explicita a la necesidad de que los alumnos certifiquen el idioma. Tal seccion se ha creado LINK, pero no se ha alcanzado el
objetivo de que no haya méas de un 20% de alumnos que no egresen por el idioma. En el curso 2019/2020, el 72% alumnos no han egresado al no haber certificado el idioma (Nivel B2).
Por ello debemos plantear una nueva Mejora:

SAIC19/20-CSI-Criteriolll1-Mejora01: Informar por correo electronico desde el Centro adscrito al estudiantado de la celebracidn de examenes de acreditacion de idioma en la UPO.
Justificacion: La informacion suministrada es de interés para el alumnado en cuanto al acceso al nivel de idiomas.

Responsable de su ejecucion: Direccién académica del Centro.

Indicador: Porcentaje de alumnos que no han egresado por el idioma.

Fecha de inicio: octubre 2020.

Fecha de fin: Primer afio: julio 2021

Tratamiento de las recomendaciones del informe de seguimiento

Recibido Informe de Seguimiento del Plan de Mejora de Graduado o Graduada en Administracion y Direccion de Empresas por la Universidad Pablo de Olavide, de 8 de noviembre de
2019, elaborado por la Comisién de Seguimiento de Ciencias Econémicas y Empresariales, no hay recomendaciones en relacidn con el presente criterio.

V. Profesorado.

Analisis

Se cumplen los compromisos establecidos en la Memoria de Modificacion por el Centro en cuanto al ratio profesor/alumno de 1/25; se mejora la misma, lo que da muestra de la
suficiencia del profesorado, que se pone de manifiesto con los siguientes datos:

Tabla 1. Profesorado del Grado 2018/19 2019/20
Profesores doctores 11 12
% Profesores doctores 50% 55%
Profesores no doctores 11 10
% Profesores no doctores 50% 45%
Total profesores 22 22
El porcentaje de profesores doctores esta en linea con los objetivos del Centro previstos en la Memoria.
Tabla 2. Profesorado 2018/19 2019/20
% profesores jornada completa 36% 41%
% profesores jornada parcial 64% 59%
% doctores acreditados 14% 18%
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En los programas de apoyo al profesorado se imparte formacion para fomentar la acreditacion de este.

Tabla 3. Experiencia docente y profesional media del profesorado 2015/16 2016/17 2017/18 2018/19 2019/20
Créditos impartidos 45 90 139.5 193.5 1935
Créditos medios impartidos 5.6 9.0 8.2 8.8 8.8
Créditos impartidos doctores 225 63.0 108 121,5 150
Créditos medios impartidos doctores 5.6 9.0 7.7 11 12,5
Créditos impartidos no doctores 22.5 27.0 315 72 43,5
Créditos medios impartidos no doctores 5.6 9.0 10.5 6,5 4.4

Tras dos periodos con los cuatro cursos del grado operativos, la tendencia positiva sigue en cuanto al nimero de créditos impartidos por doctores.
En el curso 2019/20 continda la situacion del curso anterior, donde los doctores imparten un ndmero medio de créditos superior a los no doctores.

Experiencia docente y profesional media del profesorado del Grado en ADE 2015/16 2016/17 2017/18 2018/19 2019/20
Cursos medios experiencia docente 8.4 7.7 6.6 9.2 10,13
Afos medios experiencia profesional 0.3 0.8 4.8 10.9 135

Como se puede observar en la tabla superior, se produce un aumento de los afios de experiencia de los profesores.

La incorporacion de profesionales con una amplia experiencia profesional en algunas asignaturas de 4° curso provoca el aumento de los afios medios de experiencia con respecto al afio
2019/20

2015/16 2016/17 2017/18 2018/19 2019/20
Ratio alumno / profesor 3,5 7,1 49 55 6,5
La ratio por alumno por profesor se mantiene en unos niveles muy adecuados, lo que facilita una elevada atencion al alumno.
Criterio 2015/16 2016/17 2017/18 | 2018/19 2019/20
Satisfaccion global del alumnado con la evaluacion docente
(Fuente: encuestas de evaluacion docente 2019/20) LINK 4,27 4,13 4,22 4,38 3,95

El grado de satisfaccion con el profesorado se mantiene préximo a 4, con niveles muy similares a los obtenidos en el Centro, no obstante se aprecia un descenso propiciado por la
situacion que se vivio en el segundo semestre a nivel nacional.

Sustituciones:
En el caso de producirse, se realiza la siguiente secuenciacion, en linea con los procedimientos PC06-CSI y PC03-CSl:

- En primer lugar, se analiza la carga docente asignada al PDI actual del Titulo con Venia Docenti en vigor. En el caso que algin miembro del PDI dispusiera de carga docente para asumir
la asignatura a sustituir se le asignaria la docencia.

- En cualquier caso, junto al profesorado incluido en el POD, el Centro envia candidaturas adicionales sin asignacion de docencia para la obtencién de la Venia Docendi por parte de la
Universidad de adscripcion.
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En el caso que la vacante no pueda ser cubierta por ninguno de estos supuestos, se procede a la seleccion de un candidato a través del banco de cv que el Centro recibe y custodia durante

cuatro afos. Una vez seleccionado el perfil més adecuado para la asignatura/as se procede a la solicitud de la Venia Docenti por parte de la Universidad de adscripcion.
Disponibilidad de criterios de seleccidn del profesorado y asignacion de estudiantes para los TFG.
Perfil del profesorado que supervisa el TFG: en su totalidad son doctores con una amplia experiencia docente y especialmente en la direccion de TFG. El total de tutores para el curso es
de 4. La valoracion de los alumnos en general ha sido del 4,53 sobre 5, siendo la valoracion concreta de los tutores de 4.
Valoracion del perfil del profesorado gue supervisa las practicas externas.
El nimero de tutores académicos ha sido de 5 (todos ellos doctores) para un total de 32 alumnos.
El nimero de entidades que han ofertado précticas ha sido de 73, obteniéndose una ratio de 3,22.
La valoracién media acerca de las practicas ha sido de 4,37 sobre 5, con una participacion en la encuesta del 100% de los alumnos.
A destacar el alto grado de satisfaccién de los alumnos con la supervision académica 4,5 sobre 5.
Actividades realizadas para la formacion del profesorado.
Dentro del Apoyo a la mejora docente, se han realizado los siguientes seminarios dirigidos al personal docente e investigador del Centro: “Patologias del lenguaje oral y escrito: diagnosis
de errores frecuentes”, “Mejora e Innovacion Docente en la Educacion Superior”, “Disefio y desarrollo de una Revision Sistematica en un Trabajo Fin de Grado”, “Jornada sobre
acreditacion del profesorado”. “Gestiona tus recursos, gestiona tu tiempo: G-Suite Avanzado”, “Orientacion y emprendimiento. Guia para profesores”, “Disefio y desarrollo de una
revision sistematica en un Trabajo Fin de Grado”, y “Jornada de Innovacion Docente 2020
En el curso 2019-2020 el Centro continda con el “Programa de gestion de la calidad de la actividad docente”, como programa propio, siguiendo criterios del Programa Docentia, habiendo
participado un profesor del Grado.
Actividades concretas relacionadas con la aplicacidn de los mecanismos de coordinacion docente
En este dmbito resulta de aplicacién la Instruccion LINK para la adopcién de medidas para el fortalecimiento de la Coordinacion (de los procesos de planificacién académica,
coordinacién docente, y seguimiento, mejora y modificacién) en los estudios de Grado de la Universidad Pablo de Olavide. Estas medidas se articulan en torno a la Comisidn de Estudios
de Grado del Centro Universitario San Isidoro, asi como las figuras de Director/a Académico de Grado, Coordinador de Semestre y Responsable de Asignatura. De este modo, la
coordinacion docente del Grado es competencia y responsabilidad de la Comision de Estudios de Grado del Centro y del Director/a Académico de Grado en ADE, segun la Instruccion
general citada.
En el curso 2019/20, la Comision de Estudios de Grado se ha reunido el 03/12/2019 y 28/07/2020, tratando: Propuestas planificacién, coordinacion de Guias docentes, Seguimiento y
Planes Mejora y Plan de Accién Tutorial.
Tanto la Direccién Académica del Grado en ADE como la Comision de Estudios de Grado del Centro, segun la Instruccidn citada, velan porque la oferta docente, los horarios y las
actividades a realizar permitan a los estudiantes conseguir los objetivos de la titulacién.
El Grado cuenta con una Direccion Académica de Grado, encargada de programar y mantener las reuniones de coordinacién e informacion con los responsables de asignatura y los
coordinadores semestrales, con el fin de revisar la secuenciacion de contenidos en el proceso de aprendizaje, para evitar solapamientos y vacios en los contenidos de las Guias Docentes de
las asignaturas que componen el Titulo de Grado vy, si fuera necesario, realizar propuestas de modificaciones de Guias Docentes. Asi se ha hecho a lo largo de estos afios, como se
desprende en los Informes anuales de la Direccion Académica del Grado. LINK (Acceso con clave)
También se cuenta con la figura de coordinador de semestre, que se encarga de controlar las incidencias que puedan surgir entre las asignaturas del semestre de cada curso, intentando
ponderar el nimero de horas de trabajo autdnomo que debe desarrollar el alumnado cada semana para evitar excesos o acumulaciones de tareas en las mismas semanas. Otra de sus
responsabilidades es velar por el Plan de Accién Tutorial.
Como se ha expuesto anteriormente, de acuerdo con el articulo 22 del Reglamento de Régimen Interno del Centro Universitario San Isidoro, “las Unidades Docentes son las encargadas de
la organizacion de las ensefianzas y de los procedimientos académicos, administrativos y de gestion, conducentes a la obtencion de los titulos asociados a la Unidad Docente”. Por su
parte, “Las Areas Departamentales son las unidades de docencia e investigacion encargadas de coordinar las ensefianzas de uno o varios dmbitos de conocimiento”. En el Consejo de
Gobierno constituyente de 30 de julio de 2014 se aprobé la creacion de la “Unidad Docente de Ciencias Sociales y de la Salud” y del “Area Departamental de Ciencias Sociales y de la
Salud”, desde entonces, a través de las reuniones de tales drganos, se desarrolla la coordinacion vertical del Grado.
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En el curso 2019/20, se celebraron reuniones de Junta de Unidad Docente, con fecha 23 de octubre de 2019, 22 de enero de 2020, 14 de abril de 2020, 26 de junio de 2020 y de Consejo
Departamental, con fecha 22 de enero de 2020, 17 de abril de 2020 y 23 de julio de 2020.

Fortalezas y logros

La valoracidn de los alumnos con relacion al profesorado presenta una tendencia positiva.
Se han desarrollado todas las acciones de coordinacidn planificadas.

Debilidades y decisiones de mejora adoptadas

En el curso 2018/2019, se puso en marcha el Programa de gestion de la calidad de la actividad docente del profesorado LINK. Se propuso como mejora SGIC18/19-CSI-Criteriol V-
Mejora01l: difundir en Consejo Departamental los requisitos para presentacion y superacion del Programa de gestion de la calidad de la actividad docente del profesorado del Centro, con
el objetivo de que en las préximas dos convocatorias se haya presentado, al menos, un 20% del profesorado del Grado. Tras un afio desde su puesta en marcha se ha conseguido un 10%
del profesorado del Grado. Por lo que habra que hacer un seguimiento de esta mejora para el curso préximo, ya que el resultado se fijaba a dos afios.

Tratamiento de las recomendaciones del informe de seguimiento

Recibido Informe de Seguimiento del Plan de Mejora de Graduado o Graduada en Administracion y Direccién de Empresas por la Universidad Pablo de Olavide, de 8 de noviembre de
2019, elaborado por la Comisién de Seguimiento de Ciencias Econdmicas y Empresariales, no hay recomendaciones en relacion con el presente criterio.

V. Infraestructuras, servicios y dotacion de recursos.

Analisis

Medios materiales y Servicios disponibles. A continuacion se comparan los valores obtenidos en los sucesivos cursos:

Servicio Informatica y TIC: se actualiza periddicamente para adaptarse a las necesidades informaticas del alumnado en cuanto a capacidad y velocidad de procesamiento. Se mantiene
asi la red local certificada, que actla a modo de servidor de la comunidad universitaria, y el acceso a Internet por fibra. Con respecto al grado de cobertura de redes de comunicacién
inalambrica, se ha pasado a un 100% desde 2018/19. Ademas del grado de cobertura se aumenta su capacidad.

Criterio 2015/16 2016/17 2017/18 2018/19 2019/2020
Satisfaccion con el Servicio de Informética y TIC (Alumnado) 4,06 3,73 3,64 4,12 4,07
Satisfaccion con el Servicio de Informética y TIC (Profesorado) 4.00 3,89 4,38 4,57 4,69

Tras un par de cursos en los que el indicador no llegd a superar el cuatro, en el presente curso se vuelve a superar dicho guarismo por parte del alumnado.

Biblioteca y Hemeroteca:

Criterio 2015/16 2016/17 2017/18 2018/19 2019/2020
Satisfaccion con el Servicio de Biblioteca (Alumnado) 4,07 3,49 3,47 3,81 4,02
Satisfaccion con el Servicio de Biblioteca (Profesorado) 3,6 3,38 4 4,42 4,59

El indicador mejora con relacion a los afios anteriores, siendo efectivas las actuaciones llevadas a cabo para que se recupere el nivel por encima de 4.

Recursos en Red para la docencia: se mantiene el desarrollo de un campus virtual de acceso remoto y el uso de las herramientas en G-suite.
Instituto de Idiomas de la Universidad: mantiene sus servicios y se fomenta entre los alumnos el uso de dicho servicio mediante publicaciones en tablones de anuncios en cada clase.
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Departamento de Movilidad y Relaciones Externas: En el curso 2019/20, este departamento cuenta con 3 personas adscritas al mismo, de apoyo para la gestion de acuerdos bilaterales,
informacion y atencién al alumnado y coordinacion con el Area con competencias en Movilidad de la Universidad de adscripcion (ARIC), lo que se considera adecuado. La oferta de
plazas de movilidad en el Grado, es mayor que su demanda. En cuanto a la satisfaccidn por el alumnado, se ha incrementado en el presente curso.

Criterio 2015/16 2016/17 2017/18 2018/19 2019/20

La oferta de programas de movilidad para los/as estudiantes (Alumnado) -- 2,92 3,08 3,18 3,18

Direccion de Comunicacién y Relaciones externas (Practicas externas): es un modulo curricular que se somete la gestion y el desarrollo segin su normativa. En cuanto al personal de
gestion de practicas externas, se cuenta con el Director de Comunicacidn y Relaciones Externas y con dos personas de apoyo, sin perjuicio de los tutores académicos de la asignatura.
Dicho personal se considera adecuado y suficiente para el desarrollo de las practicas. De hecho la labor de los tutores ha sido valorada con 4,5 sobre 5, en la encuesta de practicas del
estudiantado, en cuanto a la supervision realizada. LINK

Para su valoracion y analisis se dispone de la informacion derivada del Informe anual de gestién de Practicas por parte del Departamento de Orientacion e Integracion Profesional; las
encuestas de satisfaccion de alumnos y empresas de practicas y el informe final de asignatura del profesor responsable, donde se analizan los aspectos académicos mas destacados. Por
parte de los alumnos la valoracién global con las practicas ha obtenido un 4.37 sobre 5, siendo muy positiva. LINK

Infraestructuras, instalaciones fisicas y equipamiento de las aulas disponibles para el desarrollo de la ensefianza del Titulo: La satisfaccion en este apartado ha ido creciendo cada
afio.

2015/16 2016/17 2017/18 2018/2019 2019/20

Las infraestructuras, instalaciones fisicas y equipamiento de las aulas

disponibles para el desarrollo de la ensefianza del Titulo (Alumnado) 4,06 3,83 3.9 4.05 4,02

Las infraestructuras, instalaciones fisicas y equipamiento de las aulas

disponibles para el desarrollo de la ensefianza del Titulo (Profesorado) 4,29 4,22 45 4,53 4,59

En cuanto al Servicio de Deportes: se ha puesto para el curso 2019/20 a disposicidn de la comunidad académica, en el horario establecido, el gimnasio y diversas actividades deportivas.
La estructura y dotacion de personal de administracion y servicios: es adecuada para el desarrollo del Grado, cumpliéndose lo previsto en la Memoria. No obstante, se han llevado a
cabo acciones de mejora concretas, pues se ha desarrollado la Politica de personal de administracién y servicios, se ha llevado a cabo su evaluacion por competencias, asi como se ha
asignado un responsable de esta.

También se han llevado a cabo acciones especificas de formacion, valorandose por el Personal de Administracion y Servicios, para el curso 2019/20 con un 3,71 sobre 5 (item 3 de la
encuesta de satisfaccion).

Atendiendo a la valoracidn realizada por los diferentes agentes en las encuestas de satisfaccidn, en cuanto a la satisfaccion con el Personal de Administracion y Servicios, el alumnado lo
valora con un 4,60. Con respecto al profesorado, la valoracion es de 4,56.

La orientacion académica y profesional del estudiantado. El grado de satisfaccion de los alumnos tiene una tendencia favorable, asi como el grado de acogida de las 111 Jornadas de
Orientacion desarrolladas el 29 de Abril de 2020. La satisfaccion con tales acciones ha sido de:

Criterio 2015/16 2016/17 2017/18 2018/19 2019/20
01. Acciones de orientacion académica -- -- 3,43 3,6 3,77
02. Las acciones de orientacion profesional -- -- 3,18 3,48 3,32

Los resultados de las encuestas de satisfaccion se encuentran en: LINK
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Fortalezas y logros

Buen nivel en el equipamiento y los recursos materiales y personales.
Alto nivel de satisfaccion de la comunidad educativa con las infraestructuras.

Debilidades y decisiones de mejora adoptadas

Los valores de los indicadores se han incrementado o mantenido en el curso 19/20, siendo todos ellos adecuados, por lo que no se acuerdan mejoras al respecto.
Tratamiento de las recomendaciones del informe de seguimiento

Recibido Informe de Seguimiento del Plan de Mejora de Graduado o Graduada en Administracién y Direccion de Empresas por la Universidad Pablo de Olavide, de 8 de noviembre de
2019, elaborado por la Comisidn de Seguimiento de Ciencias Econdémicas y Empresariales, la Recomendacion 30, con origen en Informe de seguimiento (2015), relativa a indicacion del
personal de Movilidad y su cualificacién, e indicacién de su suficiencia, asi como personal de gestion de préacticas externas, se solventara presentando evidencias en la recomendacion con

origen: “Informe de Renovacion”, dandola por resuelta en seguimiento y en modificacion.

V1. Indicadores y resultados.
Anélisis

En el presente curso se han revisado y actualizado el cuadro de indicadores adaptandolo a las modificaciones efectuadas en el Manual de Procedimientos.
El seguimiento del nivel de satisfaccion de los miembros de la comunidad educativa se recoge en los Informes de satisfaccion LINK publicados en la web por miembro de la comunidad
educativa, grado y afio.

Tabla de indicadores correspondiente al afio 2019/2020.

Con objeto de facilitar el seguimiento de los enlaces en la tabla se incluyen los indicadores correspondientes a afios anteriores y que permanecen en el nuevo
sistema, en columnas sombreadas para mayor claridad.

Indicador | 2015/16 | 2016/17 | 2017/18 | 2018/19 | Cédigo Descripcion del Indicador Titulacién | 2019/20 bAU”Z?,)';ls'Ingell
PROCESO: Acceso, admision, matriculacion, gestion de expedientes y tramitacion de Titulos de estudiantes
PC03-INO1 120 80 80 80 PC03-INO1 NUm. de plazas ofertadas GADz 80
PCO03-IN02 | 23,30% | 63,00% | 48,00% | 40,00% | PC03-IN02 Grado de cobertura de plazas GADZ 43,00%
Tiempo medio de resolucidn solicitudes reconocimiento de ~ No hay
g | NP 6 SD | PC03-IN03 créditos relacionado con la movilidad GADZ SD incidencias,
reclamacione,
Tiempo medio de resolucion de solicitudes de reconocimiento sugerencias ni
& 3 L2 87 PCO3-IN04 y transferencia de créditos excepto movilidad GADZ 104 felicitaciones
SD. PC03-INO5 Tlerr_1p_o medio t,ranscur_rlfjo desde la prespnta_mon de la GADZ SD.
solicitud del Titulo oficial hasta su envio a imprenta
Notas para el célculo de los indicadores: PC03-IN02 se ha utilizado la siguiente fuente: LINK(acceso con clave) Se
consideran los alumnos de nuevo ingreso sélo de primer curso y no se incluyen las matriculas anuladas. Datos obtenidos a
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fecha 05/11/2020 PC04-INO2 se ha utilizado la siguiente fuente: LINK(acceso con clave) Considerando los alumnos de
nuevo ingreso sélo de primer curso y no incluyendo las matriculas anuladas. Datos obtenidos a fecha 05/11/2020

PROCESO: Perfiles de ingreso y captacién de estudiantes

PCO4-INO1 | 42% | 64,58% | 57,60% | 93,80% | PCO4-INO1 % Estudiantes admitidos en 12 opcidn GADZ 94,12%
PCO04-1N02 NP 44% -32% 9,40% | PC04-IN02 Variacion n® matriculas nuevo ingreso GADz 0%
PCO04-IN03 12/01202 31/28:0 19/22:0 39/88:0’4 PCO04-IN03 Relacién estudiantes preinscritos en 12 opcion GADZ 43/80=0,54
) . - . o =
PCO4-INO4 | 16,67 213 125 31.43% | PCO4-INO4 % estudiantes accede '[I'EU|O con puntuacion > 60% puntuacion GADZ 15 63%
méx mediante PAU
o . , - o -
0 0 0 0% %0 estu,dlantes_ accede tltl_]%o con Runtuacwnl > _60%; puntuacion GADZ 0%
max mediante posesion de Titulo de Técnico Superior
% estudiantes accede titulo con puntuacion > 60% puntuacion
0% max mediante posesién de otro titulo universitario o titulo GADZ 0%
equivalente
0% Mayores de 25 afios GADz
PCO4-INOS 28 18,75 24,2 25% PCO04-INO5 % hombres estudiantes nuevo ingreso GADz 68%
72 81,25 75,8 75% PCO04-INO6 % mujeres estudiantes nuevo ingreso GADz 32%
PCO04-IN06 | 4,08 4,23 4,22 4,54 PC04-INO7 Satisfaccion estudiantes Jornadas de Puertas Abiertas GADz 3,95
PCO04-INQ7 | 104/120 | 107/80 | 102/80 156/80 | PC04-IN08 Relacién demanda/oferta en las plazas de nuevo ingreso GADZ 156/80

No hay
incidencias,
reclamacione,
sugerencias ni
felicitaciones

Se mantiene la mejoria ya presentada el curso anterior en la mayoria de los indicadores con relacién a la media de los
cursos anteriores. Ha descendido el nimero de alumnos de nuevo ingreso. Se mantiene alto el porcentaje de alumnos
admitidos en primera opcion y sigue la tendencia positiva la relacién estudiantes preinscritos en 12 opcion. Ha descendido
él %de estudiantes accede titulo con puntuacion > 60% puntuacion max. mediante PAU., pero sigue siendo superior a la
media de los cursos anteriores.

PROCESO: Orientacion Académica y profesional al estudiantado

3,6

PCO05-INO1

Grado de satisfaccion del alumnado con la orientacion
académica

GADZ

3,77

3,48

PC05-IN02

Grado de satisfaccion del alumnado con la orientacion
profesional

GADZ

3,32

No hay
incidencias,
reclamaciones
, sugerencias
ni
felicitaciones

El porcentaje supera el 3, siendo adecuado.

PROCESO: Evaluacion del aprendizaje
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No hay
incidencias,
reclamaciones
, sugerencias
ni
felicitaciones

Num. de incidencias, reclamaciones, sugerencias y felicitaciones relacionadas
0 PC07-INO1 < o e " 0
con la evaluacién del aprendizaje recibidas en el buzén IRSF
0 - - - - e
0 pCo7-INo2 | %o de asignaturas relacionadas con reclamaciones relativas a la evaluacion del 0%
aprendizaje, recibidas en el buzon IRS
0 - - —
330% | PCOS-INOL % estudiantes de sa_llda en programas de movilidad GADZ 1.40%
internacional
5 - —
0.82% | PCOS-INO2 0% estudiantes de en'grada en programas de movilidad GADZ 0,70%
internacional
8/18=0.44 | PCO8-INO3 Relacion de_ soI|C|tu_des en programas de movilidad GADZ 11/22=0.50
internacional respecto oferta
3,18 PCO8-IN04 Satisfaccion estudlant_e con Io_s programas de movilidad GADZ 3,18
internacional T.P.37%
NP PCO08-INO5 | % estudiantes de salida en programas de movilidad nacional GADz NP
NP PC08-IN06 | 9% estudiantes de entrada en programas de movilidad nacional GADZz NP
NP PC08-INO7 | Relacion de solicitudes en programas de movilidad nacional respecto oferta NP
8/80=0,1 | PCO8-INOS Relacion de estudiantes que solicitan plaza en movilidad internacional con 11/80=0,1375
respecto a las ofertadas por el Centro

No hay
incidencias,
reclamaciones
, sugerencias
ni
felicitaciones

La relacidn de la oferta PC08-INO3 es adecuada, la oferta de plazas ha sido aumentada en un 22% y el dato en relacion a
las solicitudes en programas de movilidad internacional respecto a la oferta sigue la progresién positiva. EI grado de

satisfaccion del alumnado esta por encima de tres y manteniendo el aumento ya registrado el curso pasado.

4,36 PC09-IN01 Satisfaccion estudiante con las practicas realizadas GADz 4,37
4,78 PC09-IN02 Satisfaccion empleadores con las préacticas realizadas GADz 4,60

40 PC09-INO3 NUm. empresas e C;gss:rtr%?;g%ees Srl;it?z:;tan plazas para el GADZ 73
3,75 PCO09-IN04 NUm. plazas para practicas por estudiante matriculados GADz 103/32=3,22
4,91 PCO9-INO5 Satisfaccion alumnado E;I:tcg'il; :cadémicos de practicas GADZ 4,57

No hay
incidencias,
reclamaciones
, sugerencias
ni
felicitaciones




Los indicadores referentes a la gestidn y revisién de las practicas externas siguen la tendencia positiva del curso pasado,
destacando que el nimero de plazas por alumno (PC09-INV04) es mayor que tres y el aumento en el NUm. empresas e

PC11-INO1

Tasa de insercion laboral

GADZz

instituciones que ofertan plazas para el desarrollo de practicas (PC09-IN03) que han aumentado un 82%.

60%

9 | PciLINO2

NUm. de egresados por curso académico

GADZz

6

El nimero de egresados correspondiente al curso 2019-2020 se ha obtenido con fecha 03/11/2020, siendo este un dato
variable en el tiempo. El bajo nimero de egresados se debe a que o no disponen del titulo de idiomas que se les exigen
para finalizar los estudios o no lo han presentado para cerrar expediente (el total fueron 22 alumnos los que estan en

disposicion de sus créditos, pero son 6 los que se consideran egresados).

77,36% | PC12-INO1 Tasa de rendimiento GADZ 90,34%
36% PC12-IN02 Tasa de abandono GADZ 24,14%
97,54% | PC12-INO3 Tasa de eficiencia GADZ 98,53%
NP PC12-IN04 Tasa de graduacion GADz 32,14%
86,33% | PC12-INO5 Tasa de éxito GADZ 97,25%
417 PC12-IN06 Grado de satisfaccion del egr_es_ado/a con las competencias GADZ 46
adquiridas
Jwx PC12-INO7 Grado de satisfaccion del emp_lgador/a con las competencias GADZ 4
adquiridas

No hay
incidencias,
reclamaciones
, sugerencias
ni
felicitaciones

Durante el curso cabe destacar como la tasa de rendimiento y la de éxito sigue la tendencia positiva, llegando a superar
ambas el 90%, en la Universidad Pablo de Olavide, la tasa de rendimiento es de 87,67 y la de éxito de 92,45. La tasa de
abandono del centro adscrito es inferior al anterior dato del que disponemos (del 36% al 24%), siendo mayor a la de la
Universidad de adscripcion (16,43). La sefialada tasa es acorde con la prevista en la memoria del Grado (30%).

La tasa de graduacion de la Universidad Pablo de Olavide, es de 14,34, siendo superior en el Centro adscrito (32,14),
acercandose al 40% previsto en la Memoria. Como ya hemos sefialado anteriormente, hay un alto porcentaje de alumnos
que no egresan a la espera de obtener y/o certificar el idioma. Esperamos que las medidas adoptadas sean eficaces.

La tasa de eficiencia en la Universidad es de 88,06, siendo la del Centro adscrito superior, y superando la prevista en la
memoria (80%).
El grado de satisfaccién de los egresado/a con las competencias adquiridas es superior en 0,5 puntos a los datos del curso

anterior.

. . 3,88
PC14-INO1 Grado de satisfaccion del alumnado con la IPD GADZ T.P. 43.48%
4,77 PC14-IN02 Grado de satisfaccion del profesorado con la IPD GADz 4,71

No hay
incidencias,
reclamaciones
, sugerencias
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T.P. 80,95%

431
Partc. PC14-INO3 Grado de satisfaccion del PAS con la IPD GADZz 4,40
T.P. 82,45%
100%
PC14-INO4 Grado de satisfaccion del empleador/a con la IPD GADz 3,50

ni
felicitaciones

El grado de satisfaccion con la informacion publica responde al esfuerzo desarrollado por tener disponible toda la
informacion en la web del Centro.

** Sometida encuesta a los empleadores, el grado de participacion ha sido muy bajo (20%)

36% PA02-IN01 % profesores a tiempo completo 9/22 (41%)
64% PA02-IN02 % profesores a tiempo parcial GADz 13/22 (59%)
50,00% | PAO2-INO3 % profesores doctores GADz 12/22 (55%)
63,00% | PA02-INO4 % creditos impartidos por doctores GADZz 1?5(29/02/05)2
4,42 PA02-INOS Satisfaccion del PDI gg:n':;tcui:soncon el Plan Anual de GADZ 4,06
9.00% | PAO2-INOG % de profesores del titulo evaluados en el programa de GADZ 10%
Dadh evaluacion de la Actividad Docente 0
900% | PAO2-INO7 % de profesores del titulo evaluados positivamente en el GADZ 10%
' programa de evaluacion de la Actividad Docente
0% PA02-INOS % de profesores del titulo evaluados negativamente en el GADZ 0%
0 programa de evaluacion de la Actividad Docente 0
900% | PAO2-INO9 % de profesores del titulo con excelencia docente en el GADZ 9%
' programa de evaluacion de la Actividad Docente
9.00% | PAO2-IN10 % de profesores del titulo con informe individual vigente de GADZ 10%
Dl evaluacion de la Actividad Docente positivo 0
0% PAO2-IN11 % de profesores del titulo con informe individual vigente de GADZ 0%
evaluacion de la Actividad Docente negativo
5 - - —
9.00% | PA02-IN12 % de profesores d:)l( géﬁlélri)c?:?/ilg]ngr?tr(ame de mencién de GADZ 9%

No hay
incidencias,
reclamaciones
, sugerencias
ni
felicitaciones

Se ha mejorado el nimero de profesores a tiempo completo asi como el ndmero de profesores doctores

17 de 20




PA03-CSI- | Satisfaccién con el Programa de Formacion del Personal de Administraciéon y 3,71
CT-INO1 Servicios TP 85%
5,8 PA04-INO1 Estudiantes por puesto de lectura 54
1,45% M
(monografi ) L S . . 8,61% M
as) 0% R PA04-IN02 Variacién anual de los fondos bibliograficos (monografias y revistas) 0% R
(revistas)
6 PA04-INO3 Metros cuadrados construidos por usuario/a 7
5,8 PAQ04-INO4 Estudiantes por PC de uso publico 6,5
100,00% | PAO4-INO5 Grado de cobertura de redes de comunicacion inaldmbrica 100,00%
30 PAQ04-IN06 N° ejemplares adquiridos ‘ GADZz 22
38.684 (cc
econémicas
33.520 | PAO4-INO7 NP° recursos electrénicos (bases de datos, revistas y libros electronicos) 436.985
(multidisciplin
ares)
1.262 PAQ04-INO8 Ne titulos disponibles GADZz 1.274
. . . 4,02
4,05 PA04-IN09 | Grado de satisfaccion del alumnado con las infraestructuras GADz T.p. 44,93%
) - ) 4,59
PA04-IN10 Grado de satisfaccion del profesorado con las infraestructuras T.P. 80.95%

Hubo una
sugerencia
por parte de
un alumno
de ADE,
dicha
sugerencia
indicaba la
necesidad de
disponer en
clase de mas
enchufes
para
portatiles.

Indicadores de la Carta de Servicios:_http://centrosanisidoro.es/calidad/carta-de-servicios/

Las infraestructuras mantienen un nivel de satisfaccién elevado derivado tanto de las inversiones en mantenimiento como
en nuevos equipamientos.

La sugerencia indicada, sobre los enchufes en clase fue solucionada en tres dias habiles.

. ., 3,92
PAO7-INO1 Satisfaccion alumnado con el Centro GADZ T.p. 44,93%
473 PAQO7-INO2 Satisfaccion PDI con el Centro GADZ 4,55
' T.P. 81,48%
4,29 . - 4,53
100% PAO7-INO3 Satisfaccion PAS con el Centro TP. 85%
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S.D. PAO07-INO4 Satisfaccion egresados con el Centro GADZz 4,6
4 PAO07-INO5 Satisfaccion empleadores con el Centro GADZ 5
4,52 4,47 4,3 . . . . 4,09
PA09-INO2 4,38 PAQ7-INO6 Satisfaccion de los estudiantes con la docencia GADZ a0
4% | 71% 61% T.P. 58%

La valoracién pone de manifiesto un alto grado de satisfaccion. El indicador PAO7-INO4 se realiza un afio después
terminado sus estudios.

PROCESO: Auditoria interna

PE05-CC- N° de No conformidades menores detectadas en las auditorias internas
INO1 realizadas en el Centro

PE05-CC- N° de No conformidades mayores detectadas en las auditorias internas
INO2 realizadas en el Centro

PEIO [\‘?Ogc N° de No conformidades subsanadas con respecto a la auditoria anterior

Fortalezas y logros

Alta satisfaccién de la comunidad académica con el Centro.

Aumento de los fondos bibliograficos.

Debilidades y decisiones de mejora adoptadas

Las observadas se muestran en apartados anteriores.

Tratamiento de las recomendaciones del informe de seguimiento

Recibido Informe de Seguimiento del Plan de Mejora de Graduado o Graduada en Administracion y Direccidon de Empresas por la Universidad Pablo de Olavide, de 8 de noviembre de
2019, elaborado por la Comisién de Seguimiento de Ciencias Econdmicas y Empresariales, la recomendacion en relacién con el presente criterio tiene origen en el Informe de
Modificacion, por lo que se comenta en el siguiente apartado VII.

VII. Tratamiento de las recomendaciones realizadas en el informe de verificacion y, si procede, de
modificacion.

Analisis

Se responden en el punto VI de los Autoinformes de seguimiento de 2015/2016 y 2016/2017, asi como en el punto VII del de 2017/2018. En el Autoinforme de 2018/2019 se contesto en
el apartado VII. No obstante, reiteramos las recomendaciones que provienen de la Memoria de Modificacion LINK :
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Conforme al Informe de Seguimiento del Plan de Mejora Graduado o Graduada en Administracion y Direccion de Empresas por la Universidad Pablo de Olavide, de 8 de
noviembre de 2019, de DEVA, como Recomendacion no resuelta se sefiala la Recomendacion 46: Se debe indicar, en su caso, que los indicadores se refieren también al Centro
Adscrito. Asimismo, se debe considerar que las tasas de eficiencia previstas, segin se indica en la Memoria, son ‘consecuencia directa de dos factores particulares de la Universidad
Pablo de Olavide, la Normativa de Progreso y Permanencia y el Plan Piloto de adaptacién al Espacio Europeo de Educacion Superior, que con la implantacién de las nuevas
metodologias docentes ha generado mejores resultados entre los estudiantes. Dado que estos dos factores estan referidos a la Universidad Pablo de Olavide y no necesariamente se
aplican al Centro Adscrito, se debe indicar en la Memoria su adecuacion al Centro Adscrito. Esta recomendacidn se resolvera cuando se presente memoria de Modificacion del titulo, lo
que aun no se ha llevado a cabo.

Se ha coordinado la solicitud del MODIFICA correspondiente con los responsables de la Universidad Pablo de Olavide en Comision de Estudios del Centro de 1 de diciembre de 2020,
acordandose como ventana temporal de presentacion del MODIFICA octubre de 2021.

Segun la Recomendacion 30 del mencionado Informe de DEVA: “Debe detallarse con qué personal cuenta el Departamento de Movilidad y Relaciones Institucionales del centro adscrito,
su cualificacién e indicacion de si resulta suficiente para la gestion de la movilidad de los estudiantes del grado. Debe indicarse asimismo con qué personal se cuenta en el centro adscrito
para la gestion de las practicas externas Justificacion: Esta recomendacion que aparece repetida con origen en: "informe de renovacion de la acreditacién”, "informe de seguimiento” e
"informe de modificacion", se da por resuelta tanto en seguimiento como en modificacién para evitar repeticiones en el informe de plan de mejora. Por tanto, debera ser solventada
presentando las evidencias de su consecucion en la recomendacion con origen: "informe de renovacién”.” No obstante, se ha mantenido la codificacion MOD, ya que tal recomendacion
NO APARECE en el informe DEVA de renovacion de la acreditacion.

Tal informacion se encuentra disponible en los Autoinforme de seguimiento del curso 2016/2017, del Titulo.Apartado VI. P4g.22; Autoinforme del curso 17/18, Apartado VII;
Autoinforme curso 2018/2019 y el presente, apartado V.

Segln la Recomendacion de Especial Seguimiento 45 del Informe de DEVA: “Esta recomendacién que aparece repetida con origen en: "informe de renovacion de la acreditacién”,
"informe de seguimiento” e "informe de modificacion”, se da por resuelta tanto en seguimiento como en modificacion para evitar repeticiones en el informe de plan de mejora. Por tanto,
deberé ser solventada presentando las evidencias de su consecucion en la recomendacion con origen: "informe de renovacion™.”

No obstante, se ha mantenido la codificacion MOD, ya que tal recomendacion NO APARECE en el informe DEVA de renovacion de la acreditacion. De las Recomendaciones que
contempla tal informe, la mas similar, sin ser de especial seguimiento, es: “Se recomienda incluir en la web, facilmente accesible, informacion sobre las empresas participantes en las
practicas”, actuacion que el Centro ya ha realizado.

El listado anual de précticas externas se publica cada afio en la web LINK, sin perjuicio de ello, se ofrece de forma mas exhaustiva al alumnado a través de la plataforma interna de acceso
con clave.

VII1.Plan de mejora del Titulo.

Analisis

Anexo
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