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Recomendacion N° 1

Origen: | 1. Informe Renovacion Acreditacion |Tip0: Recomendacion

Descripcion de la recomendacion:

Se recomienda mejorar la coordinacidn entre la web del grado y la web del centro

Afio: |2021 | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: 17-06-2021 | Criterio: 1
Responsable académico:
M2 del Mar Orta Cuevas (Vicedecano/a Practicas Tuteladas y Calidad )
Responsable técnico:
Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)
Acciones de larecomendacién N° 1
Accion Numero: | 1-1 | Fecha automatica:
Descripcion de la Acciéon de mejora:
Justificacion:
Responsable:
Finalizada: N Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:
Fecha cierre:
URL evidencia:
Indicadores:
Valor del indicador:
Observaciones:
Sin observaciones
Recomendacién N° 2
Origen: | 1. Informe Renovacion Acreditacion |Tip0: Recomendacion
Descripcion de la recomendacion:
Se recomienda aclarar la informacién sobre practicas externas que figura en la web del master.
Afo: |2021 | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: 17-06-2021 | Criterio: 1

Responsable académico:

M? del Mar Orta Cuevas (Vicedecano/a Practicas Tuteladas y Calidad )

Responsable técnico:

Alicia Gémez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacién N° 2

Accion Numero: | 2-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Justificacion:

Responsable:
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Finalizada: N Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacién N° 3

Origen: | 1. Informe Renovacion Acreditacion |Tip0: Recomendacion

Descripcion de la recomendacion:

Se recomienda mejorar la recogida de evidencias sobre el desarrollo normativo y de gestién del master

Afio: | 2021 Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: 17-06-2021 | Criterio: 3

Responsable académico:

Responsable técnico:

Alicia Gémez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 3

Accién Namero: | 3-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Justificacion:

Responsable:

Finalizada: N Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacién N° 4

Origen: | 2. Informe Renovacién Acreditacion Tipo: Recomendacion de Especial Seguimiento

Descripcion de la recomendacion:

Se deben realizar las modificaciones necesarias para que la oferta de préacticas externas coincida en su duracion y
caracter (optativo y obligatorio) con lo establecido en la memoria verificada.
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Afio: | 2021 | Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: 17-06-2021 | Criterio: 3

Responsable académico:

M? del Mar Orta Cuevas (Vicedecano/a Practicas Tuteladas y Calidad )

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:

Justificacion:

Responsable:

Finalizada: N Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacién N° 5

Origen: | 1. Informe Renovacion Acreditacion |Tipo: Recomendacion

Descripcion de la recomendacion:

Se recomienda mejorar los mecanismos de coordinacion

Afio: | 2021 | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: 17-06-2021 | Criterio: 4

Responsable académico:

M2 del Mar Orta Cuevas (Vicedecano/a Practicas Tuteladas y Calidad )

Responsable técnico:

Alicia Gobmez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 5

Accion Namero: | 5-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Accién de mejora:

Justificacion:

Responsable:

Finalizada: N Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre:

URL evidencia:
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Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacién N° 6

Origen: 1. Informe Renovacién Acreditacion Tipo: Recomendacion

Descripcion de la recomendacion:

Se recomienda incorporar servicios de orientacion académica y profesional especialmente dirigidos al alumnado del
master.

Afio: | 2021 | Fecha inicio: Fecha informe/autoinforme: 17-06-2021 | Criterio: 5

Responsable académico:

M? del Mar Orta Cuevas (Vicedecano/a Practicas Tuteladas y Calidad )

Responsable técnico:

Alicia Gbmez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 6

Accion Namero: | 6-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Justificacion:

Responsable:

Finalizada: N Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacion N° 7

Origen: | 1. Informe Renovacion Acreditacion |Tipo: Recomendacion

Descripcion de la recomendacion:

Se recomienda reducir latasa de no presentados al TFM

Afo: | 2021 | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: 17-06-2021 | Criterio: 6

Responsable académico:

M del Mar Orta Cuevas (Vicedecano/a Practicas Tuteladas y Calidad )

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

|Acciones de larecomendaciéon N° 7

Accién Namero: | 7-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Justificacion:

Responsable:

Finalizada: N Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Valor del indicador:

Observaciones:

Sin observaciones

Recomendacion N° 8

Origen: | 1. Informe Renovacion Acreditacion |Tipo: Recomendacion

Descripcion de la recomendacion:

Se recomienda completar las medidas disefiadas para lograr el cumplimiento de las tasas de graduacién y de abandono

Afo: | 2021 | Fecha inicio: | Fecha informe/autoinforme: 17-06-2021 | Criterio: 7

Responsable académico:

M del Mar Orta Cuevas (Vicedecano/a Practicas Tuteladas y Calidad )

Responsable técnico:

Alicia Gomez Vega (utc3@us.es)

Acciones de la recomendacion N° 8

Acciéon Numero: | 8-1 |Fechaautomética:

Descripcion de la Acciéon de mejora:

Justificacion:

Responsable:

Finalizada: N Fecha inicio prevista: Fecha fin prevista:

Fecha cierre:

URL evidencia:

Indicadores:

Valor del indicador:
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Observaciones:

Sin observaciones
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