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Prerrequisitos
Recomendaciones académicas

® Por coherencia en el progreso de *adquisié del nivel competencial gradual, es muy recomendable
haber superado los Practicums | a VI.
® No se pueden hacer dos practicums simultaneamente.

Compromisos del alumnado

® Preservar la confidencialidad y secreto profesional de los datos a que pueda tener acceso, mantener
una actitud de ética profesional en todas sus acciones y aplicar la "Normativa del Practicum en
Enfermeria (normativa disponible en www.uab.cat/medicina -~ Grado de Enfermeria - Practicum).

® Aplicacién del "Protocolo mediante el que se determinan pautes basicas destinadas a assegurar y
protegir el derecho a la intimidad del paciente por los alumnos y residentes en ciencias de la salud"
(BOE-A-2017-1200)

® Es requisito indispensable disponer del Certificado de Delitos de Naturaleza Sexual para poder iniciar
las practicas clinicas. Esta gestion va a cargo del estudiante, y lo tendra que presentar en el Centro /
Hospital / Servicio asignado cuando se lo requieran. Encontraréis mas informacién para su obtencién
en el siguiente enlace:
https://web.gencat.cat/ca/situacions-de-vida/justicia-seguretat/certificat-delictes-naturalesa-sexual/

® Estar en posesion de la tarjeta de identificacion personal de estudiante.



Cumplir los requisitos de los centros de practicas

® Firma del documento de confidencialidad y tarjeta identificativa.
® Cumplimiento de la normativa en materia de prevencion de riesgos laboral y medicina preventiva.

Informacién adicional

® Consultais siempre el Campus Virtual por actualizaciones ynormativa especifica.

Nota importante: Es responsabilidad del estudiante verificary cumplir todoslos requisitos antes del inicio de las
practicas clinicas.

Objetivos
Objetivos y contextualizacion

El Practicum VII esta programado en el ultimo afo de los estudios y se puede considerar una practica de
sintesis, que tiene que permitir al estudiante demostrar la adquisicion de las competencias enfermeras
necesarias para el ejercicio profesional que engloba el saber, el saber ser, el saber hacer y el saber estar.

Las asignaturas de Practicum se llevan a cabo en centros asistenciales, lo cual permite que el proceso de
aprendizaje sea muy significativo y permita desarrollar en el estudiante un pensamiento critico-reflexivo, a la
vez que lo convierte en protagonista y constructor de su proceso y progreso de aprendizaje.

OBJETIVO GENERAL

® El Practicum VIl tiene que permitir al alumnado integrar y aplicar los contenidos trabajados en las
diferentes asignaturas, incorporando nuevos conocimientos, habilidades y actitudes a través del
contacto real con la profesién de enfermera dentro del ambito asistencial y su complejidad.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

® Profundizar en las curas iniciadas al Practicum VI y en aquellas que la enfermera presta dentro del
ambito hospitalario e iniciarse en aquellas curas que se dan en servicios asistenciales de mas
complejidad.
Incorporar el proceso de atencidon de enfermeria como metodologia cientifica.
Desarrollar las dimensiones del rol de colaboracion y el rol auténomo.

® Ofrecer unas curas enfermeras adecuadas a las necesidades de salud, garantizando unas curas
enfermeras de calidad, dirigirse a la persona y la familia, con una vision integral que contemple las
vertientes bioldgica, psicologica y social de las personas atendidas.

® Desarrollar habilidades comunicativas con la persona atendida, su familia yel equipo de trabajo.

Resultados de aprendizaje

® CM11 (Promover el derecho de informacion, participacion y fomento de la autonomia en la toma de
decisiones de las personas atendidas, de acuerdo con la manera en que viven su proceso de salud y
enfermedad) Promover el derecho de informacién, participacion y fomento de la autonomia en la toma
de decisiones de las personas atendidas, de acuerdo con la manera en que viven su proceso de salud
y enfermedad

® CM21 (Aplicar medidas de confort y tecnologias sanitarias en la etapa final de vida de las personas en
entornos domiciliarios, sanitarios y sociales) Aplicar medidas de confort y tecnologias sanitarias en la
etapa final de vida de las personas en entornos domiciliarios, sanitarios y sociales

® CM25 (Actuar en situaciones de riesgo vital segun las guias de practica clinica) Actuar en situaciones



de riesgo vital segun las guias de practica clinica

CM26 (Establecer una comunicacién respetuosa, asertiva y efectiva con las personas, sus familias y
los equipos de profesionales sanitarios) Establecer una comunicacion respetuosa, asertiva y efectiva
con las personas, sus familias y los equipos de profesionales sanitarios

CM27 (Trabajar en entornos sanitarios y sociales en colaboracién con otros profesionales, formando
equipos multidisciplinarios e interdisciplinarios para mejorar la salud y la atencidn de las personas, los
grupos o la comunidad) Trabajar en entornos sanitarios y sociales en colaboracién con otros
profesionales, formando equipos multidisciplinarios e interdisciplinarios para mejorar la salud y la
atencion de las personas, los grupos o la comunidad

CM28 (Aplicar una atencion enfermera integral y continua en entornos sanitarios y sociales, que
garantice la salud y el bienestar de las personas, sus familias o la comunidad, basada en la evidencia
cientifica disponible, las guias de practica clinica y la legislacion vigente, para garantizar el bienestar, la
calidad y la seguridad) Aplicar una atenciéon enfermera integral y continua en entornos sanitarios y
sociales, que garantice la salud y el bienestar de las personas, sus familias o la comunidad, basada en
la evidencia cientifica disponible, las guias de practica clinica y la legislacion vigente, para garantizar el
bienestar, la calidad y la seguridad

CM29 (Establecer una relacion sin prejuicios con las personas, considerando los aspectos fisicos,
psicolégicos y socioculturales, asegurando el respeto a sus opiniones, creencias y valores y
garantizando su derecho a la intimidad a través de la confidencialidad y el secreto profesional)
Establecer una relacion sin prejuicios con las personas, considerando los aspectos fisicos, psicologicos
y socioculturales, asegurando el respeto a sus opiniones, creencias y valores y garantizando su
derecho a la intimidad a través de la confidencialidad y el secreto profesional

CM30 (Utilizar estrategias de promocién y educacion para la salud en entornos sanitarios y sociales
que fomenten el autocuidado y las conductas preventivas y terapéuticas, favoreciendo la salud y el
bienestar de los miembros de la comunidad y minimizando padecimientos, riesgos e incapacidades)
Utilizar estrategias de promocion y educacién para la salud en entornos sanitarios y sociales que
fomenten el autocuidado y las conductas preventivas y terapéuticas, favoreciendo la salud y el
bienestar de los miembros de la comunidad y minimizando padecimientos, riesgos e incapacidades
CM31 (Desarrollar el liderazgo de las enfermeras en la atencién y en los equipos dentro del sistema
sanitario y social) Desarrollar el liderazgo de las enfermeras en la atencion y en los equipos dentro del
sistema sanitario y social

SMO01 (Utilizar en el ejercicio profesional datos de evidencia cientifica) Utilizar en el ejercicio profesional
datos de evidencia cientifica

SMO04 (Seleccionar los usos, la indicacion y los mecanismos de accion de los farmacos y los productos
sanitarios que puede prescribir o indicar la enfermera o enfermero, de acuerdo con la legislacion
vigente) Seleccionar los usos, la indicacion y los mecanismos de accion de los farmacos y los
productos sanitarios que puede prescribir o indicar la enfermera o enfermero, de acuerdo con la
legislacion vigente

SMO06 (Analizar el comportamiento interactivo de las personas en funcién del género y otros
determinantes sociales, teniendo en cuenta sus implicaciones en los procesos de salud y enfermedad,
en un contexto social y multicultural) Analizar el comportamiento interactivo de las personas en funcion
del género y otros determinantes sociales, teniendo en cuenta sus implicaciones en los procesos de
salud y enfermedad, en un contexto social y multicultural

SM11 (Disefiar sistemas de organizacion de la atencion dirigidos a las personas, sus familias o la
comunidad) Disefar sistemas de organizacion de la atencién dirigidos a las personas, sus familias o la
comunidad

SM19 (Disefar la atencion enfermera intercambiando informacién, resolviendo dificultades, asumiendo
responsabilidades y contribuyendo a la integracién de los procesos y a la continuidad asistencial)
Disefar la atencién enfermera intercambiando informacion, resolviendo dificultades, asumiendo
responsabilidades y contribuyendo a la integracién de los procesos y a la continuidad asistencial
SM36 (Planificar la atencion enfermera dirigida a las personas, sus familias o la comunidad y orientada
a los resultados en salud) Planificar la atencién enfermera dirigida a las personas, sus familias o la
comunidad y orientada a los resultados en salud

SM37 (Elaborar juicios clinicos, basandose en guias de practica clinica y asistencial y aplicando el
razonamiento diagndstico y terapéutico en la prestacion de atencion) Elaborar juicios clinicos,
basandose en guias de practica clinica y asistencial y aplicando el razonamiento diagnostico y
terapéutico en la prestacion de atencion

SM38 (Identificar problemas fisicos, psicolégicos y sociales derivados del maltrato a lo largo del ciclo



vital, especialmente en la infancia y la vejez, actuando a favor de la prevencion y la deteccion precoz
para la asistencia, asi como en la rehabilitacion) Identificar problemas fisicos, psicoldgicos y sociales
derivados del maltrato a lo largo del ciclo vital, especialmente en la infancia y la vejez, actuando a favor
de la prevencion y la deteccion precoz para la asistencia, asi como en la rehabilitacion

® SM39 (ldentificar problemas fisicos, psicolégicos y sociales derivados de la violencia de género,
actuando a favor de la prevencion y la deteccion precoz para la asistencia y la rehabilitacion de las
mujeres victimas de violencias machistas) Identificar problemas fisicos, psicolégicos y sociales
derivados de la violencia de género, actuando a favor de la prevencion y la deteccién precoz para la
asistencia y la rehabilitacion de las mujeres victimas de violencias machistas

® SM40 (Utilizar las tecnologias y los sistemas de informacion disponibles en el sistema sanitario o social
con el objetivo de obtener datos e informacion relevantes para implementar una atencion de calidad)
Utilizar las tecnologias y los sistemas de informacion disponibles en el sistema sanitario o social con el
objetivo de obtener datos e informacion relevantes para implementar una atencion de calidad

Contenidos

Los contenidos de este practicum constan de una combinacion de las diferentes asignaturas impartidas a lo
largo de los cursos previos. Durante la practica el alumnado tiene que seleccionar los contenidos necesarios
para identificar necesidades y resolver los problemas de las personas atendidas que se presentan durante las
practicas con la tutela de la enfermera. Se destacan los siguientes:

® El modelo de enfermeria de Virginia *Henderson aplicado a la atencién de las personas.

® |as bases metodolégicas para planificar y ofrecer cures enfermeras.

® Plan de atencion de enfermeria.

® Transculturalidad.

® El cédigo deontoldgico, los derechos y deberes del usuario en el marco del sistema asistencial.

® |a mejora continua de la calidad de las curas enfermeras.

® Guias de practica clinica y protocolos.

® Alimentacién saludable y dietas terapéuticas de las personas atendidas.

® Factores que influyen en los procesos de aprendizaje de las personas atendidas, necesidades
educativas, objetivos de aprendizaje, estrategias educativas y resultados esperados.

® | as cures enfermeras orientadas a la promocion y prevencién de la salud.

® Farmacocinética, farmacodinamica de los farmacos que mas se prescriben asi como las necesidades
educativas de las personas.

® Comunicacion terapéutica.

® Relaciones interpersonales y trabajo en equipo.

® Gestion de conflictos.

® | as normas de gestion de riesgos para la seguridad de la persona atendida.

® El sistema sanitario catalan.

[}

Conocimiento de las herramientas informaticas de uso en el contexto de la practica.

Actividades formativas y Metodologia

Titulo Horas ECTS Resultados de aprendizaje
PRACTICAS EXTERNAS (PEXT) 291 11,64
Elaboracion de trabajos / Lectura de articulos 9 0,36

Practicas Clinicas (PEXT):

Las practicas clinicas tienen una duracion aproximada de 8 semanas. El servicio asistencial y horario de
practicas sera el asignado segun el sistema de seleccién establecido en SIA.

Durante el periodo de practicas clinicas, el alumno/a se integrara en unidades asistenciales hospitalarias



donde podra desarrollar conocimientos, habilidades, actitudes y valores en un ambito profesional real y
complejo, acompafado siempre de un/a enfermero/a docente (tutor/a clinico/a). Sera este/a profesional quien
velara y guiara el proceso de aprendizaje de forma individualizada y continuada, como también sera
responsable de realizar la evaluacion del periodo de practicas.

El profesor asociado clinico velara por correcto desarrollo del periodo de practicas, realizando visitas regulares
a los servicios asistencial, y se encargara si se tercia de facilitar y coordinar las actividad evaluativas, asi
como gestionar aquellas incidencias que pudieran surgir y tuvieras una repercusion directa o indirecta con el
proceso de aprendizaje del alumno/a

Las practicas clinicas representan una oportunidad clave para adaptarse a dinamicas hospitalarias reales,
adquiriendo competencias propias del ejercicio profesional y reforzando la autonomia con el apoyo de los
tutores.

Las instituciones sanitarias su entidades dindmicas y en constante cambio. La asignacidn de servicios
asistenciales y horarios se hara siguiendo de manera rigurosa el sistema de eleccion establecido a
SIA, pero por motivos organizacionales ajenos en la universidad se posible que la ofertay
disponibilidad de plazas cambie sin previo aviso, forzando la reubicacion del estudiante en otro
servicio asistencial.

El coste del transporte publico para trasladarse en los centros asistenciales y domicilios corre a cargo del/la
estudiante.

Cuaderno reflexivo (QR)

Es una compilacion de aquellas situaciones vividas durante la practica que han despertado alguna emocion,
bien sea positiva 0 negativa con un impacto en el proceso de aprendizaje. Entrega quincenal en forma de
trabajo escrito via Campus Virtual.

Nota: se reservaran 15 minutos de una clase dentro del calendario establecido por el centro o por la titulacién
para que el alumnado rellene las encuestas de evaluacion de la actuacion del profesorado y de evaluacion de
la asignatura o médulo.

Evaluacion

Actividades de evaluacion continuada

Titulo Peso Horas ECTS Resultados de aprendizaje

Registros narrativos 30% O 0 CM11, CM21, CM25, CM26, CM27, CM28, CM29, CM30,
CM31, SM01, SM04, SM06, SM11, SM19, SM36, SM37,
SM38, SM39, SM40

Evaluacién durante las 70% O 0 CM11, CM21, CM25, CM26, CM27, CM28, CM29, CM30,
practicas en el centro CM31, SM01, SM04, SM06, SM11, SM19, SM36, SM37,
asistencial SM38, SM39, SM40

Dentro de plan de estudios del Grado de enfermeria, las asignaturas Practicums forman parte de la materia
Practica Externa. Las competencias y resultados de aprendizaje de la materia Practica Externa se trabajaran y
se evaluaran a lo largo de los diferentes practicums en funcion del contexto y ambito donde se desarrollen
cada cual de los practicums. A lo largo del desarrollo de las estancias de practica clinica de 2.° a 4.° curso se
velara por el logro de todas las competencias de practica clinica de la titulacion.



La calificacion final de la asignatura corresponde al sumatorio de la nota de las Practicas Clinicas (*PEXT) y la
obtenida de los cuadernos reflexivos con la siguiente ponderacion:

® EI70% de la nota corresponde a las Practicas clinicas (PEXT)
® EI 30% de la nota corresponde a los cuadernos reflexivos (QR)

IMPORTANTE: para aprobar la asignatura hay que tener aprobado cada uno de los grupos competenciales de
las practicas clinicas y los cuadernos reflexivos con una nota minima de 5.

Control de asistencia:

Hoja de seguimiento de asistencia: Mediante la firma diaria de este documento, el/la enfermero/a responsable
de cada estudiante confirma el horario realizado durante la jornada de practicas. Este documento servira de
justificante por el cdmputo de horas de la asignatura.

La unica persona responsable del documento es el/la estudiante. Lo tendra que llevar actualizado y se
responsabilizara de la veracidad del contenido de la informacién que se consigne. Este documento, rellenado
correctamente con toda la informacion requerida, sera entregado al finalizar el periodo practicum al suyo/va
profesor/a asociado/*adainfermer/a y librado digitalmente (escaneado) en Moodle.

Este documento puede ser pedido, en cualquier momento, por su control, por las personas responsables de
los practicums y/o docentes participantes de la asignatura.

Es obligatorio realizar todo el periodo de practica clinica programado al calendario docente
independientemente del horario en el cual se hagan las practicas. Los dias festivos, diferentes a las 3
unidades docentes hospitalarias, el alumno no podra realizar practicas clinicas (horario habitual o
recuperacion de horas).

Se considera ausencia cualquier interrupcion de la asistencia al servicio. Estas pueden ser:
a) Ausencias justificadas, las siguientes situaciones:

Defunciones de familiares proximos y allegados.

Visita médica especialista.

Enfermedades agudas

Examen carné de conducir

Examen oficial universitario (asignaturas otras titulaciones)

Examen recuperacion asignaturas del Grado en Enfermeria.

Pruebas oficiales de idiomas

Aquellas que tengan el visto bueno del coordinador/a de la asignatura.

El alumnado tendra que presentar un justificante debidamente agasajado a su profesor/a y dejar
constancia en el documento \"Hoja de seguimiento\" y pactara con su profesor/a la manera de
recuperar las horas pendientes.

b) Ausencias NO Justificadas: Aquellas que no figuren en el listado anterior y no han sido autorizadas por la
coordinacioén de la asignatura.

® Elalumnado dejara constancia de su Ausencia No Justificada en el documento \"Hoja de seguimiento\"
y pactara con su profesor/a la manera de recuperar las horas pendientes.

® Al finalizar la asignatura se restara de la nota final (de 0 a 10) 1 punto por cada jornada de ausencia
NO justificada. Aunque se hayan recuperado las horas.

c) Huelgas, Manifestaciones:



® Manteniendo los derechos del alumnado y siguiendo con las recomendaciones del rectorado, el
alumnado que de manera individual quiera adherirse a una convocatoria de alguno de los sindicatos de
estudiantes, tendran que comunicarlo previamente a su profesor/a y al servicio de practicas. Aun asi
tendra que dejar constancia en el documento \"Hoja de seguimiento\".

® Esta jornada se considerara realizada y no recuperable.

d) Ausencia NO justificada y NO notificada: Puede comportar el suspenso de la asignatura.

e) Retraso: Presentar mas de 5 retrasos (inicio y finales de turno, comidas...) a lo largo del periodo de la
asignatura puede comportar el suspenso de la asignatura.

Las faltas se tienen que comunicar con la maxima antelacion posible al profesor/a asociado/*ada y al servicio
de practicas para poder reducir la interferencia en el proceso de aprendizaje y pactar el dia a recuperar. Todas
las horas que falten por faltas de asistencia se tendran que recuperar dentro del periodo de practicas. El
profesorado de la asignatura no puede garantizar la recuperacion de horas practicas fuera del tiempo marcado
en el calendario académico.

**Desde enero de 2024, a raiz de un cambio legislativo, todos los alumnos que hacen practicas asistenciales
cotizan a la seguridad social. Cualquier cambio en horario (ausencia justificada) se tiene que comunicar a
gestion académica de la unidad docente (Real decreto ley 2/2023 de cotizacion a la Seguridad Social de
alumnas en practicas formativas no remuneradas). Las Faltas Injustificadas, ademas de tener una repercusion
en la calificacion final del *practicum pueden comportar fraudede ley de acuerdo con la normativamencionada
por incumplimiento del horario de trabajo.**

Practicas Clinicas (PEXT):

La evaluacién es. continuada y formativa a lo largo del periodo.

Evaluacion intermedia

Aproximadamente en mitad delperiodo, alumno/a y tutor/a clinico/a haran una evaluacion de las competencias
a lograr durante el periodo de practicas con el fin de monitorizar el desarrollo del alumno/a, identificando areas
de mejora y estableciendo objetivos e intervenciones para poder lograrlas al finalizar el periodo de practicas,
asi como identificando aquellas competencias logradas que permitiran establecer objetivos para trabajar hacia
la mejora continta de las curas y la excelencia. Esta evaluacion se puede hacer de manera conjunta, o
mediante la realizacion de una autoevaluacion por parte del alumno/a, que sera contrastada y comentada con
la evaluacion hecha por el tutor clinico.

Evaluacion finalista

Al finalizar el periodo de practicas clinicas, el/la tutor/a clinico/a completara el documento de evaluacién de las
practicas, teniendo en cuenta el progreso del/de la alumno/a y el resultados de la evaluacion intermedia. Esta
evaluacion también se puede hacer de manera conjunta, o mediante la realizacién de una autoevaluacion por
parte del alumno/a, que sera contrastada y comentada con la evaluacién hecha por el tutor clinico, y que
puede servir para guiar la calificacion final.

* La asistencia es obligatoria en la totalidad de las horas programadas y en el turno y horario asignados.

Aquellas faltas de asistencia justificadas y las no justificadas, se tendran que recuperardentro del periodo de
practicas clinicas programadas previa autorizacion del profesor/a responsable y del servicio de practicas.



Cuadernos reflexivos (QR):

Se evaluaran las reflexiones derivadas de la elaboracion de los cuadernos reflexivos surgidas dentro del
contexto de la practica clinica. Se tendra encuenta el respecto a la pluralidad de ideas, personas y
situaciones. También se valorara la capacidad para identificar estrategias de mejora en el aprendizaje. La
evaluacion del QR la realizara el/la Profesor/a Asociado/da Clinico/a y se hara mediante la rubrica de
evaluacion (disponible a *Moodle). También se pondra a disposicion del alumno una guia de estilo y
recomendaciones que habra que seguir en la elaboracién del *“QR.

La realizaciéon del Cuaderno Reflexivo quincenales es obligatoria. La no entrega de un QR dentro del periodo
establecido por el profesor/a se puntuara con un 0. No se abriran los periodos extraordinarios de entrega.

Obtencion de la calificacion final:

Segun el acuerdo 4.4 del Consejo de Gobierno 17/11/2010 de la normativa de evaluacion, las calificaciones
seran:

Suspenso: <5
Aprobado: de 5a 6,9
Notable: de 7 a 8,9
Excelente: >9
Matricula de honor: >9

Por la tipologia de la asignatura Practicum (supervisada), no es posible presentarse a una prueba de
recuperacioé en caso de suspenso.

Segun la normativa sobre régimen de permanencia en los estudios oficiales de grado y de master de la
Universitat Autonoma de Barcelona, se consignara un \"No evaluable\" al alumnado que no ha podido aportar
suficientes evidencias de evaluacion.

Se considerara criterio para asignar \"No Evaluable\":

® No logro de las horas establecidas en esta guia.
® La no presentacion de los trabajos/documentacion dentro de los plazos establecidos porel profesorado.

* Si se tercia, el coordinador de la asignatura y/o de Unidad Docente podra conceder una prérroga en la
entrega de la documentacion del practicum (de 1 dia y no superior a 5 dias dela fecha tope de entrega
previamente establecida). En este caso se restara 1 punto del valor final de la nota. Esta excepcion es
aplicable en casos de problemas de salud con presentacion de justificante médico y/o problemas técnicos
demostrables en el momento de la entrega. Aun asi a aquellos alumnos que finalicen mas tarde el periodo de
practicas porque han tenido que recuperar dias de practicas haran la entrega de toda la documentacion
puntualmente al finalizar el periodo a recuperar.

USO DE LA 1A

Para esta asignatura, se permite el uso de tecnologias de Inteligencia Artificial (IA) exclusivamente en tareas
de apoyo y correccion de textos.

El estudiante tendra que identificar claramente qué partes han sido generadas con esta tecnologia, especificar
las herramientas empleadas e incluir una reflexion critica sobre como estas han influido en el proceso y el
resultado final de la actividad.

La no transparencia del uso de la *IA en esta actividad evaluable se considerara falta de honestidad



académica y puede comportar una penalizacion parcial o total en la nota de la actividad, o sanciones mayores
en casos de gravedad.

NOTA:

La realizacion de cualquier irregularidad en un acto de evaluacion (fraude académico, plagio o uso indebido de
la 1A, salvo que este uso esté autorizado expresamente a la guia docente), que pueda conducir a una
variacion significativa de la calificacion, supone que este acto se calificara con un 0. En caso de que la guia
docente prevea que para superar la asignatura sea requisito imprescindible haber obtenido una nota minima
en este acto de evaluacién o que se produzcan varias irregularidades en los actos de evaluacién de una
misma asignatura, la calificacion final de esta asignatura es 0. Al margen de esto, se podra instruir un proceso
disciplinario al estudiante que incurra en alguna de estas irregularidades.

Del mismo modo, cualquier actitud discriminatoria, violenta o irrespetuosa hacia pacientes, profesionales,
companieros/se y/o docentes, seran elevadas a la comisién de practicums que analizara aquello sucedido y
establecera una resolucidon consensuada al respecto.

A peticion del coordinador/a de la asignatura y/o coordinador de practicum de la *UD se puede constituir una
comision evaluadora configurada a efecto de valorar situaciones especiales, personales y/o extraordinarias
que no encuentren respuesta en el seno de esta guia o en documentos publicados a la web del practicum.

Esta asignatura no prevé el sistema de evaluacién unica
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Podra ser necesaria la utilizacion de un paquete de ofimatica por la realizacion de los trabajos escritos (QR).
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Grupos e idiomas de la asignatura

La informacién proporcionada es provisional hasta el 30 de
noviembre. A partir de esta fecha, podra consultar el idioma de cada
grupo a través de este enlace. Para acceder a la informacién, sera
necesario introducir el CODIGO de la asignatura

Tipo de docencia Grupo Idioma  Semestre Turno

(PEXTintern) Practiques 99 Catalan anual manafa-mixto
externes i practicum
(amb supervisié interna)
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