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Prerequisits

Pot realitzar el practicum Il I'alumnat que abans de l'inici de I'assignatura:

® Hagi assistit a la sessi6 de prevencié de riscos i la prova d'avaluacié sobre la prevencié de riscos.

® Hagi assistit a les classes de practiques de laboratori dels cursos previs.

® Hagi assistit a les visites planificades per la valoracié i actualitzacié del carnet vacunal i el cribratge
tuberculinic, realitzades pel servei de Medicina Preventiva i Epidemiologia de I'hospital Vall d'Hebron,

abans de cursar la primera assignatura practicum.
® Tingui la targeta d'identificacio personal d'estudiant.

Per coheréncia en el progrés d'adquisicio del nivell competencial, que s'adquireix de manera gradual, és

MOLT RECOMANABLE que I'alumnat hagi superat les assignatures dels cursos anteriors.



https://sia.uab.cat/servei/ALU_TPDS_PORT_CAT.html

Important: No és possible realitzar dos practicums que coincideixin en el temps.

L'alumnat adquirira el compromis de preservar la confidencialitat i secret professional de les dades a qué
pugui tenir accés per rad dels aprenentatges als serveis assistencials. També en mantenir una actitud d'ética
professional en totes les seves accions. En aquest sentit I'alumnat que es matricula d'aquesta assignatura es
compromet a aplicar la "Normativa del Practicum en Infermeria" i "Recomanacions de conducta dels
estudiants de la Facultat de Medicina". Els documents estan disponibles a través de la pagina web de la
facultat de medicina www.uab.cat/medicina dins de 'apartat Graus: Infermeria; Practicum

* Implementacié del "Protocolo mediante el que se determinan pautas basicas destinadas a asegurar y
proteger el derecho a la intimidad delpaciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud"
(Documento BOE-A-2017-1200):

® | es direccions dels centres hospitalaris, d'atencio primaria i sociosanitaris en els quals I'alumnat fa
practiques cliniques ens fara arribar les instruccions per tal que se signi el document de confidencialitat
i, si escau, la targeta identificativa.

® | 'alumnat haura de seguir la normativa que es penjara al campus virtual de les assignatures.

® El no compliment d'aquesta normativa suposara no poder realitzar les practiques i per tant el suspens
d'aquesta.

Es imprescindible disposar del Certificat de Delictes de Naturalesa Sexual abans d'iniciar les practiques. En el
seglent enllag trobareu informacié de com tramitar-ho
https://web.gencat.cat/ca/tramits/que-cal-fer-si/vull-obtenir-el-certificat-de-delictes-de-naturalesa-sexual . Hi ha
centres de practiques que poden no autoritzar l'inici de les practiques si no es lliura el certificat a temps.
Aquesta gestio va a carrec de cada estudiant.

Objectius

Aquesta assignatura pretén que el/la estudiant tingui com a punt de partida una visié amplia de com I'entorn
socioeconomic i politic influeix en el model del sistema sanitari catala i en la forma de gestié de la sanitat
publica orientada a garantir la qualitat assistencial del centre d'atencié primaria on realitza les practiques, tant
si és una empresa publica com si no.

El Practicum Il permet a el/la estudiant aplicar els coneixements tedrics, aprendre actituds i habilitats
necessaries per oferir les cures basiques infermeres orientades a la salut de la comunitat. Les activitats
permeten l'analisi dels diferents programes i serveis que ofereix el centre de salut en relacié al perfil de la
poblacié de referéncia i les caracteristiques mediambientals.

Aquest practicum posa el seu émfasi en la valoracid, diagnostic, intervencio i avaluacié de les necessitats
basiques. Per tant, el/la estudiant al finalitzar el periode ha de ser capag de:

® Descriure els problemes i necessitats basiques de salut de la poblacié de I'area basica de salut i
relacionar-los amb la cartera de serveis assistencials del centre.

® Descriure les funcions de la infermera del centre de salut.

® Aplicar el model de cures infermeres del centre assistencial orientat a persones per fomentar la
promocio de la salut i la prevencié dels problemes de salut.

® Aplicar el model de cures infermeres del centre assistencial orientat a persones amb problemes de
salut cronics de baixa complexitat, amb la finalitat d'oferir suport a I'autogestié i convivencia amb la
malaltia, tot potenciant I'autoresponsabilitat i I'autonomia.

® Aplicar la metodologia del procés de cures infermeres i la metodologia cientifica.

® Realitzar técniques i procediments d'infermeria.

® Seleccionar i aplicar estrategies per a la recollida d'informacié a persones que necessitin millorar el seu
estil de vida o restablir la seva salut.

® |nterpretar les dades per valorar les necessitats de les persones ateses. Valorar les necessitats
educatives de les persones ateses.

® Prioritzar els diagnostics infermers.


https://web.gencat.cat/ca/tramits/que-cal-fer-si/vull-obtenir-el-certificat-de-delictes-de-naturalesa-sexual

Fomentar la participacio de les persones ateses per consensuar els objectius i els resultats a assolir.
Realitzar les cures infermeres a persones aplicant les guies de practica clinica i protocols del centre
assistencial.

Avaluar les cures infermeres realitzades

Autoavaluar el propi procés d'aprenentatge de forma honesta i realista.

Determinar propostes de millora de la qualitat assistencial.

Competéncies

"Demostrar que es comprenen, sense prejudicis, les persones: considerar-ne els aspectes fisics,
psicologics i socials, com a individus autonoms i independents; assegurar que es respectin les seves
opinions, creences i valors, i garantir el dret a la intimitat, a través de la confidencialitat i el secret
professional."

Actuar en lambit de coneixement propi avaluant les desigualtats per raé de sexe/génere.

Actuar en lambit de coneixement propi valorant limpacte social, economic i mediambiental.

Aplicar els fonaments i els principis teodrics i metodologics de la infermeria.

Basar les intervencions infermeres en I'evidéncia cientifica i en els mitjans disponibles.

Demostrar que es coneix el codi etic i deontologic de la infermeria espanyola i que es comprenen les
implicacions étiques de la salut en un context mundial en transformacio.

Demostrar que es coneixen els principis de finangament sanitari i sociosanitaria i utilitzar
adequadament els recursos disponibles.

Demostrar que es coneixen els sistemes d'informacio sanitaria.

Demostrar que es coneixen les estratégies per adoptar mesures de confort i atencio de simptomes,
dirigides al pacient i la seva familia, en l'aplicacio de cures pal-liatives que contribueixin a alleugerir la
situacio de malalts avangats i terminals.

Dissenyar sistemes de cures dirigits a persones, families o grups, avaluar-ne l'impacte i establir-hi les
modificacions oportunes.

Establir una comunicacio eficag amb pacients, familia, grups socials i companys, i fomentar I'educacio
per a la salut.

Fer les cures infermeres basant-se en I'atencié integral de salut, que suposa la cooperacié
multiprofessional, la integracié dels processos i la continuitat assistencial.

Fomentar estils de vida saludables, I'autocura, donant suport al manteniment de conductes preventives
i terapéutiques.

Introduir canvis en els métodes i els processos de lambit de coneixement per donar respostes
innovadores a les necessitats i demandes de la societat.

Oferir una atencié sanitaria técnica i professional adequada a les necessitats de salut de les persones
ateses, d'acord amb l'estat de desenvolupament dels coneixements cientifics de cada moment i amb
els nivells de qualitat i seguretat que s'estableixen a les normes legals i deontologiques aplicables.
Planificar i dur a terme cures infermeres dirigides a persones, families o a grups, orientades als
resultats en salut, i avaluar-ne l'impacte a través de guies de practica clinica i assistencial que
descriuen els processos pels quals es diagnostica, tracta o cuida un problema de salut.

Plantejar solucions als problemes de salut i malaltia de les persones, les families i la comunitat aplicant
la relacié terapéutica seguint el métode cientific del procés infermer.

Promoure i respectar el dret de participacio, informacio, autonomia i el consentiment informat, en la
presa de decisions de les persones ateses, d'acord amb la manera com viuen el seu procés de
salut-malaltia.

Protegir la salut i el benestar de les persones o grups atesos garantint la seva seguretat.

Que els estudiants hagin desenvolupat aquelles habilitats d'aprenentatge necessaries per emprendre
estudis posteriors amb un alt grau d'autonomia.

Que els estudiants puguin transmetre informacio, idees, problemes i solucions a un public tant
especialitzat com no especialitzat.

Que els estudiants sapiguen aplicar els coneixements propis a la seva feina o vocacié d'una manera
professional i tinguin les competéncies que se solen demostrar per mitja de I'elaboracié i la defensa
d'arguments i la resolucié de problemes dins de la seva area d'estudi.



® Que els estudiants tinguin la capacitat de reunir i interpretar dades rellevants (normalment dins de la

seva area d'estudi) per emetre judicis que incloguin una reflexié sobre temes destacats d'indole social,
cientifica o ética.

® Treballar amb I'equip de professionals com unitat basica en la qual s'estructuren de manera

unidisciplinaria o multidisciplinaria i interdisciplinaria els professionals i la resta de personal de les
organitzacions assistencials.

® Utilitzar la metodologia cientifica en les propies intervencions.

Resultats d'aprenentatge

N

S
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. Adaptar-se a les noves situacions i contextos mantenint una actitud constructiva.

Adquirir i utilitzar els instruments necessaris per desenvolupar una actitud critica i reflexiva.

Analitzar les diferéncies per sexe i les desigualtats de génere en I'etiologia, I'anatomia, la fisiologia i les
patologies en el diagnostic diferencial, les opcions terapéutiques, la resposta farmacologica, el
pronostic i en les cures infermeres.

Analitzar les intervencions infermeres justificant-les amb evidéncies cientifiques i aportacions d'experts
que les sustentin.

Aplicar a la practica assistencial els coneixements i habilitats adquirits.

Aplicar el codi etic i deontologic de la infermeria a tots els ambits de I'activitat infermera.

Aplicar el procés d'infermeria per proporcionar i garantir el benestar, la qualitat i la seguretat a les
persones cuidades.

. Aplicar els coneixements sobre la fisiopatologia i els condicionants de la salut a les cures infermeres.
. Aplicar intervencions educatives i informatives que fomentin estils de vida saludables i I'autocura.

10.
11.

Aplicar I'evidéncia cientifica en la planificacio i el desenvolupament de les cures infermeres.

Aplicar la relacié d'ajuda a la solucié dels problemes de salut-malaltia de les persones, les families o la
comunitat.

Aplicar una relacié respectuosa amb l'usuari, la familia i lequip de salut sense emetre judicis de valor.
Avaluar periodicament les situacions de salut i les intervencions d'infermeria prestades.

Comunicar fent un Us no sexista ni discriminatori del llenguatge.

Comunicar-se adaptant el llenguatge a cada interlocutor.

Demostrar habilitat en I'execucié de procediments i tecniques d'infermeria.

Demostrar que se saben executar maniobres de suport vital basic.

Demostrar una actitud cooperativa amb els diferents membres de I'equip.

Determinar els criteris de resultat adequats als problemes d'infermeria detectats.

Dissenyar cures dirigides a persones en situacio de malaltia avangada i en situacio de final de vida que
recullin les estratégies adequades per millorar el confort i alleujar la situacio, tenint en compte els valors
i les preferéncies de les persones malaltes i les seves families.

Establir una relacié empatica i respectuosa amb la persona i la familia, dacord amb la situacio de la
persona, el problema de salut i letapa de desenvolupament.

Fer les cures d'infermeria de manera integral dins de I'equip interdisciplinari.

Fer una historia clinica, un examen fisic, un de psicologic i un diagnostic d'infermeria de manera
especifica per a homes i dones, incorporant-hi, a més, la diversitat afectivosexual, d'identitat i
dexpressio de génere.

Identificar els elements que poden posar en risc la salut de les persones en relacié amb la utilitzacio i
gesti6 dels farmacs.

Identificar guies de practica clinica especifiques per a cada etapa del cicle vital.

Identificar les implicacions socials, econdmiques i mediambientals de les activitats
academicoprofessionals de I'ambit de coneixement propi.

Integrar al pla de cura els aspectes psicosocials, assegurant el respecte a les opinions, preferéncies,
creences i valors.

Integrar-se en equips de treball multidisciplinaris i interdisciplinaris i compartir objectius comuns.
Planificar les cures d'infermeria de manera individualitzada i adaptada a cada situacié de la practica
clinica.

Prestar cures infermeres integrals i individualitzades tant a I'individu i families com a comunitats, i
avaluar-ne els resultats obtinguts.

Prioritzar les mesures sanitaries de prevencié durant les seves intervencions en centres de salut.
Que els estudiants hagin desenvolupat aquelles habilitats d'aprenentatge necessaries per emprendre
estudis posteriors amb un alt grau d'autonomia.



33.

Que els estudiants puguin transmetre informaci6, idees, problemes i solucions a un public tant
especialitzat com no especialitzat.

34. Que els estudiants sapiguen aplicar els coneixements propis a la seva feina o vocaci6 d'una manera
professional i tinguin les competéncies que se solen demostrar per mitja de I'elaboracio i la defensa
d'arguments i la resolucio de problemes dins de la seva area d'estudi.

35. Que els estudiants tinguin la capacitat de reunir i interpretar dades rellevants (normalment dins de la
seva area d'estudi) per emetre judicis que incloguin una reflexio sobre temes destacats d'indole social,
cientifica o ética.

36. Reconéixer les situacions de risc vital.

37. Resoldre problemes infermers i problemes de col-laboracid, utilitzant la historia clinica, aplicant la
metodologia infermera i els llenguatges estandarditzats vigents.

38. Respectar el dret de participacio en el conjunt de presa de decisions de les persones en les seves
propies cures, dacord amb com viuen el seu procés de salut.

39. Respectar els principis de dret a la intimitat, confidencialitat i secret professional en totes les cures
dutes a terme.

40. Treballar en collaboraci6 i de manera responsable per aconseguir els objectius préviament planificats
garantint la continuitat assistencial.

41. Utilitzar adequadament els recursos disponibles.

42. Utilitzar el procés d'atencié d'infermeria com a metodologia cientifica en les intervencions i la resolucio
de problemes.

43. Utilitzar els sistemes d'informacié sanitaria i programes informatics per a la recollida i analisi de les
dades que faciliten la planificacio, lanalisi i lavaluacié de les cures, aixi com la generaci6 d'informes.

44. Utilitzar estrategies i habilitats que permetin la comunicacié efectiva amb les persones, families i grups
socials i amb els companys, aixi com I'expressio de les seves preocupacions i interessos.

45. Utilitzar I'evidéncia cientifica a la practica assistencial.

46. Utilitzar mesures de protecciod i de seguretat per garantir el benestar i minimitzar el risc vinculat a
l'assisténcia.

47. Valorar de manera integral les situacions de salut utilitzant eines com ara l'exploracio fisica, les proves
complementaries i I'entrevista d'infermeria.

48. Valorar el risc i protegir la salut de les persones garantint-ne la seguretat.

49. Valorar i tractar les persones d'una manera holistica tolerant i sense emetre judicis de valor.

50. Valorar l'estat de la salut de I'individu, familia o comunitat i identificar els problemes i els factors interns
i externs que afecten la seva salut.

Continguts

Els continguts d'aquest practicum consten d'una combinacio de les diferents assignatures impartides al llarg
dels cursos previs. Durant la practica I'alumnat ha de seleccionar els continguts necessaris per a identificar
necessitats i resoldre els problemes de les persones ateses que es presenten durant les practiques amb la
tutela de la infermera. Es destaquen els seguents:

® El model d'infermeria de Virginia Henderson aplicat a I'atencié d'adults i vells.
® | es bases metodologiques per planificar i oferir cures infermeres.
® | 'aplicaci6 del procés d'ensenyament - aprenentatge quan s'ofereixen les cures infermeres a persones

de diferents cultures.

® Pla d'atencié d'infermeria.

® El codi deontologic, els drets i deures de I'usuari en el marc del sistema assistencial.

® | a millora continua de la qualitat de les cures infermeres.

® Guies de practica clinica i protocols.

® Alimentacioé saludable i dietes terapéutiques de les persones ateses.

® Factors que influeixen en els processos d'aprenentatge de les persones ateses, necessitats educatives,

objectius d'aprenentatge, estratégies educatives i resultats esperats.

® Les cures infermeres orientades a la promoci6 i prevencioé de la salut.
® Farmacocinética, farmacodinamica dels farmacs que més es prescriuen aixi com les necessitats

educatives de les persones.

® Comunicacio terapéutica.



® Gestio de conflictes.

® Gestié autonoma de la demanda.

® | es normes de gestio de riscos per a la seguretat del malalt.
® E| sistema sanitari catala.

Metodologia

Les practiques cliniques donen l'oportunitat a I'alumnat de desenvolupar coneixements, habilitats, actituds i
valors en un ambit professional real i complex, acompanyat sempre d'un infermer/a docent (Professor associat
clinic docent).

Consten d'una estada aproximada de 9 setmanes en un servei D'ATENCIO PRIMARIA adient a les
necessitats de formacié i durant les quals cada estudiant tindra assignat un/a infermer/a de la unitat on realitza
les practiques que vetlla i guia el seu procés d'aprenentatge de forma individualitzada i continuada.

Podreu consultar els torns i horaris en el calendari publicat a la web. Aquests horaris poden ser modificats en
funcié de les necessitats dels serveis.

Quadern reflexiu (QR)

Es un recull d'aquelles situacions viscudes durant la practica que han despertat alguna emocio, bé sigui
positiva o negativa amb un impacte en el procés d'aprenentatge. Entrega quinzenal en forma de treball escrit
via Moodle.

El cost del transport public per traslladar-se als centres assistencials i domicilis corre a carrec de el/la

estudiant.

Nota: es reservaran 15 minuts d'una classe, dins del calendari establert pel centre/titulacio, per a la
complementacié per part de I'alumnat de les enquestes d'avaluacié de I'actuacié del professorat i d'avaluacio
de l'assignatura/modul.

Activitats formatives

Titol Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

TREBALL ESCRIT 7 0,28 15, 4, 6, 14, 34, 35, 33, 32

Tipus: Supervisades

PRACTIQUES 218 8,72 15,4,9,11,8,10, 6, 7, 49, 22, 47, 17, 16, 20, 18, 21, 48, 50, 12, 28, 30, 24,
EXTERNES (PEXT) 19, 25, 27, 41, 13, 29, 31, 5, 36, 37, 39, 38, 43, 46, 45, 44, 42, 40
Avaluacio

Dins de pla d'estudis del Grau d'infermeria, les assignatures Practicums formen part de la matéria Practica
Externa. Les competéncies i resultats d'aprenentatge de la matéria Practica Externa es treballaran i
s'avaluaran al llarg dels diferents practicums en funcié del context i ambit on es desenvolupin cadascu dels
practicums. Al llarg del desenvolupament de les estades de practica clinica de 2n a 4t curs es vetllara per
I'assoliment de totes les competéncies de practica clinica de la titulacié



Aquesta assignatura NO preveu el sistema I'avaluacio unica
Criteris d'avaluacio

La qualificacio final de I'assignatura correspon al sumatori de la nota de les practiques cliniques (PEXT) i la del
Quadern Reflexiu (QR) amb la segiient ponderacio:

- EI 70% de la nota correspon a les practiques cliniques.
- El 30% de la nota correspon al quadern reflexiu.

Per aprovar I'assignatura cal tenir aprovat cadascun dels grups competencials de les practiques cliniques i els
quaderns reflexius amb una nota minima de 5.

Control d'assisténcia:
* "Full de seguiment": Mitjangant la signatura diaria d'aquest document, el/la infermer/a responsable de cada
estudiant, confirma I'horari realitzat durant la jornada de practiques. Aquest document servira de justificant pel

comput d'hores de l'assignatura.

La unica persona responsable del document és el/la estudiant. L'haura de portar actualitzat i es
responsabilitzara de la veracitat del contingut de la informacié que es consigni. Aquest document sera entregat
en finalitzar el periode practicum al seu/va professor/a associat/ada infermer/a i lliurat digitalment (escanejat)
en el Moodle.

Aquest document pot ser demanat, en qualsevol moment, pel seu control, per les persones responsables dels
practicums i/o docents participants de I'assignatura.

Es obligatori realitzar tot el periode de practica clinica programat al calendari docent independentment de
I'horari en el qual es facin les practiques.

Es considera absencia qualsevol interrupcio de l'assisténcia al servei. Aquestes poden ser:
a) Abseéncies justificades, les seglients situacions:

Defuncions de familiars propers i propparents

Visita médica especialista

Malalties agudes

Examen carnet de conduir

Examen oficial universitari

Proves oficials d'idiomes

Aquelles que tinguin el vistiplau del coordinador/a de I'assignatura.

L'alumnat haura de presentar un justificant degudament complimentat al seu professor/a i deixar constancia en
el document "Full de seguiment".

b) Abséncies NO Justificades: Aquelles que no figurin en el llistat anterior i no han estat autoritzades per la
coordinaci6 de 'assignatura.

L'alumnat deixara constancia de la seva Abséncia No Justificada en el document "Full de seguiment” i pactara
amb el seu professor/a la manera de recuperar les hores pendents. En finalitzar I'assignatura es restara de la
nota final (de 0 a 10) 1 punt per cada jornada d'abséncia.

c¢) Vagues, Manifestacions:



Mantenint els drets de I'alumnat i seguint amb les recomanacions del rectorat, I'alumnat que de manera
individual vulgui adherir-se a una convocatoria d'algun dels sindicats d'estudiants, hauran de comunicar-ho
préviament al seu professor/a i al servei de practiques.Tanmateix haura de deixar constancia en el document
"Full de seguiment". Aquesta jornada es considerara realitzada i no recuperable.

d) Abséncia NO justificada i NO notificada: Pot comportar el suspens de I'assignatura.

e) Retard: Presentar més de 5 retards (inici i finals de torn, apats...) al llarg del periode de I'assignatura pot
comportar el suspens de l'assignatura.

Les faltes s'han de comunicar amb la maxima antelacié possible al professor/a associat/ada i al servei de
practiques per tal de poder reduir la interferéncia en el procés d'aprenentatge i pactar el dia a recuperar. Totes
les horesque manquin per faltes d'assisténcia s'hauran de recuperar dins del periode de practiques.

Practiques Cliniques (PEXT):

Avaluacio continuada i formativa al llarg del periode. Aproximadament a la meitat, el professorat associat
infermer/a, juntament amb el/la infermer/a, fara un resum de la informaci6 obtinguda fins al moment i la
comentara amb cada estudiant. En aquesta avaluacid, de caracter formatiu, es treballara el nivell d'assoliment
dels objectius proposats, els punts forts a destacar i els punts febles a millorar amb les recomanacions
pertinents. De la mateixa manera, I'alumnat fara la seva autoavaluacio i la comentara amb el/la professor/a.

Avaluacio finalista:

En finalitzar el periode de practiques cliniques, el/la infermera complimentara un informe final sobre les
competéncies assolides per I'alumnat. De la mateixa manera, en finalitzar el periode cada estudiant fara la
seva autoavaluacio i la comentara amb el/la infermer/a i el/la professor/a associada infermer/a.

* L'assisténcia és obligatoria en la totalitat de les hores programades i en el torn i horari assignats.

Aquelles faltes d'assisténcia justificades i les no justificades, s'hauran de recuperar dins del periode de
practiques cliniques programades prévia autoritzacié del professor/a responsable i del servei de practiques.

La realitzacié del Quadern Reflexiu quinzenal és obligatoria. La no presentacié d'algun d'ells dins del periode
establert pel professor/a repercuteix negativament en I'avaluacio.

* Es considerara no entregat, i per tant no avaluable, aquells documents que no respectin les indicacions
disponibles al Moodle.

Obtencio de la qualificacio final:

Segons l'acord 4.4 del Consell de Govern 17/11/2010 de la normativa d'avaluacio, les qualificacions seran:
Suspens: <5

Aprovat: de 5a 6,9

Notable: de 7 a 8,9

Excel-lent: >9

Matricula d'honor: >9

Segons la normativa sobre régim de permanéncia als estudis oficials de grau i de master de la Universitat
Autonoma de Barcelona, es consignara un "No avaluable" a I'alumnat que no ha pogut aportar prou evidéncies
d'avaluacié.

* Es considerara criteri per assignar "No Avaluable":

No assoliment de les hores establertes en aquesta guia.



La no presentacio dels treballs dins dels terminis establerts pel professorat.

NOTA:

Qualsevol signe de deshonestedat academica, com ara plagi o manipulacié de documents d'avaluacio, etc., o
qualsevol actitud discriminatoria, violenta o irrespectuosacap a pacients, professionals, companys/es i/o
docents, seran elevadesa la comissié de practicums que analitzara alld succeit i establira una resolucio
consensuada al respecte.

A peticio del coordiandor/a de I'assignatura es pot constituir una comissié avaluadora configurada a efecte de
valorar situacions especials, personals i/o extraordinaries que no trobin resposta en el si d'aquesta guia o en
documents publicats a la web del practicum.

Activitats d'avaluacié continuada

Titol Pes Hores ECTS Resultats d'aprenentatge
PRACTIQUES 70% O 0 15, 3,4,9, 11, 8,10, 6, 7, 49, 23, 22, 47, 17, 16, 20, 18, 21, 48, 50, 12,
EXTERNES 28, 30, 24, 19, 25, 26, 27, 41, 13, 29, 31, 5, 36, 37, 39, 38, 34, 35, 33, 32,
(PEXT) 43,46, 45, 44, 42, 40
TREBALL 30% O 0 2,1, 14, 26, 35, 33, 32
ESCRIT
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