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! En aplicacion de la Ley Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mujeres y hombres (B.0.E. 23/3/2007), en este manual,
toda referencia a personas, colectivos, cargos académicos, etc. cuyo género sea masculino, estara haciendo referencia a ambos géneros,
incluyendo, por tanto, la posibilidad de referirse tanto a mujeres como a hombres.
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1. OBJETO Y AMBITO
Este procedimiento tiene por objeto establecer la forma en que el Centro revisa su Sistema de Garantia de

Calidad (SGCC) basandose en el analisis de los resultados obtenidos, con el fin de optimizar su funcionamiento.

2. REFERENCIAS / NORMATIVA
++ Ley Orgénica 6/2001, de 21 de diciembre, de Universidades, modificada por L.O. 4/2007, de 12 de abril.

+» Real Decreto 1393/2007, de 29 de octubre, por el que se establece la ordenacién de las ensefianzas

universitarias oficiales, modificado por el Real Decreto 861/2010.

+» Real Decreto 420/2015, de 29 de mayo, de creacién, reconocimiento, autorizacién y acreditacién de

universidades y centros universitarios.

++» Decreto Legislativo 1/2013, de 8 de enero, Texto Refundido de la Ley Andaluza de Universidades

% Resolucidon de 7 de marzo de 2018, de la Secretaria General de Universidades, por la que se dictan

instrucciones sobre el procedimiento para acreditacidn institucional de Centros de las Universidades

«* Normativa AUDIT

** Normativa DEVA para Seguimientos - Normativa DEVA sobre Acreditaciones

«* Normativa DEVA sobre IMPLANTA

< Memorias de Verificacidn de los Titulos de Grado y Master oficial del Centro
«» Manual del Sistema de Garantia de Calidad (MSGC-V2.0) y Manual de procedimientos del Sistema de
Garantia de Calidad (MPSGC-V2.0)

¢ Estatutos de la Universidad de Huelva

** Plan Estratégico de la Universidad de Huelva

«* Ley Orgdnica 3/2018 de 5 de diciembre de Proteccidn de Datos Personales y Garantia de Derechos Digitales

3. DESARROLLO

3.1. ASPECTOS GENERALES

La Unidad para la Calidad como unidad técnica, realiza la revisién del SGC de los Centros de la Universidad de
Huelva. Revisa y elabora los documentos basicos del SGC (Manual del Sistema de Garantia de Calidad, Manual
de Procedimientos y Mapa de Procesos), comunes a todos los Centros de la UHU, por iniciativa propia o a
propuesta de los responsables de Calidad del Centro, en base a incidencias detectadas en los Autoinformes de

Seguimiento y Planes de Mejora o informes de auditoria (internos o externos).
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Las revisiones que se realicen y, por tanto, todas las modificaciones de la documentacién base del SGC seran
aprobadas por el Vicerrector competente en materia de Calidad, siendo éstas ratificadas, si procede, por la

Comisién de Calidad del Consejo de Gobierno de la Universidad de Huelva.

En el caso de modificaciones que no fueran sustanciales o que por su naturaleza no requieran aprobacidn por la

Comisién de Calidad del Consejo de Gobierno, serdn aprobadas por el Vicerrector en materia de Calidad.

Una vez aprobada la documentacién en su nueva version, sera trasladada al Equipo Directivo del Centro para su

informe en la Junta de Centro.

Corresponderd al Equipo Directivo del Centro la actualizacion y difusion a través de la pagina web o por los

medios que estime conveniente, entrando en vigor desde la fecha de su aprobacién.

3.2. ASPECTOS PARTICULARES

I. Diagndstico previo sobre elementos de revision del SGC del Centro. La Unidad para la Calidad realizara un
diagndstico en base a los requisitos de certificacion del Sistema segun los criterios de la DEVA, los requisitos del
seguimiento y acreditacion de las titulaciones oficiales del Centro, de los informes de auditoria interna anuales y
de las recomendaciones que pudieran hacerse a través de los informes de evaluacidon del disefio y de la
implantacion del SGC. Ademas, el Equipo Directivo del Centro podra proponer la revisidon de la documentacion
del SGC en base a los Autoinformes de Seguimiento y Plan de Mejora del Centro o surgidas de quejas,

sugerencias (o} reclamaciones, u otras.

Il. Revision del Manual del Sistema de Garantia de Calidad, Manual de Procedimientos y Mapa de procesos
del SGC del Centro

e Elaboracién de propuesta técnica por Unidad para la Calidad.

e Presentacidn de propuesta técnica a los responsables del Centro, a través de reuniones de trabajo
(Centro-Unidad para la Calidad) para que realicen sus aportaciones teniendo en cuanta las
particularidades de su Centro.

e Elaboracién de la version final del documento marco por Unidad para la Calidad y aprobacién por
el Vicerrectorado con competencias en Calidad o en su caso Comisidn para la Calidad

e Elaboracién de la version final del documento por la CGCC (con el asesoramiento técnico de la

Unidad para la Calidad) y aprobacién por la Junta de Centro.

Ill. Publicacién y difusién de los documentos del SGC aprobados
® Publicacion en la pagina web del Centro de la documentacién.

e Otras actividades de difusién que el Centro considere oportuno.

IV. Implantacién de las revisiones del SGC
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e Implantacién operativa del sistema de calidad aprobado.

V. Valoracion de la implantacién del SGC en el Centro

e Realizacion de auditorias internas reguladas en el Procedimiento PO7 Auditoria Interna.

4. SEGUIMIENTO, EVALUACION Y MEJORA

El Equipo Directivo del Centro, realizara el seguimiento del SGCC de manera anual, a través de los Autoinformes
de Seguimiento y Planes de Mejora del Centro y de sus titulos, teniendo en cuenta las recomendaciones que
hayan sido realizadas en los informes recibidos de la DEVA. Asimismo, la Unidad para la Calidad realizard el
seguimiento de las incidencias producidas en el SGC que pudieran detectarse a través de los informes de

auditoria interna o fruto de los cambios normativos que se produzcan.

5. RESPONSABILIDADES, EVIDENCIAS Y ARCHIVO
En este apartado se detallan las responsabilidades en el desarrollo del procedimiento y las evidencias generadas
cada afio (curso académico) asi como su conservacion, control y archivo durante un minimo de 6 afios. La

documentacion del SGC aprobada y sus revisiones seran elevadas a la Junta de Centro para su informe.

RESPONSABILIDADES, EVIDENCIAS Y ARCHIVO

DESCRIPCION Zii':g'zISABLE DELA EVIDENCIA LOCALIZACION

Toma decisiones sobre las propuestas recibidas de los
responsables del Centro.

Realiza el seguimiento del SGC y propone a Unidad para la
Calidad la revisién de la documentacidn basica en caso de
deteccion de desajustes. Analiza la informacion recibida de la | Equipo directivo del
CGCC y/o de la Unidad para la Calidad. Formula propuestas a Centro

la Junta de Centro y ejecuta los acuerdos de la misma (art. 102
f) Estatutos de la UHU)

Junta de Centro

C2-P08-EO5 Actas de
Junta de Centro sobre
toma de decisiones
derivadas de este
procedimiento.

C2-POBE02 Actasdela | eb Centro
Elabora el Autolnforme de Seguimiento anual del Centro CGCC que recojan el
donde recoge, en su apartado 2, el analisis realizado dando analisis del
traslado del mismo a los responsables del Centro para que cace procedimiento.
adopten las medidas oportunas. En el caso de debilidades C2-P08-E04 Autoinforme
detectadas, debera definirse una accién de mejora que sera de Seguimiento y Plan de
incorporada al plan de mejora del Centro. Mejora del Centro.

Criterio 2. PO8

C2-P08-E01 Actas de la

CGCT que recojan el
Elabora el Autolnforme de Seguimiento anual del Titulo con la " q !
analisis del

informacion recibida donde recoge, en su apartado 2, el rocedimiento
analisis realizado; dando traslado del mismo a la CGCC. En el GCCT B = Web Titulo

L . - - C2-P08-E03 Autoinforme
caso de debilidades detectadas, debera definirse una accion

de mejora que serd incorporada al plan de mejora del Titulo. ez segwmler,\to YHEm e
Mejora del Titulo.

Criterio 2. PO8

6. RENDICION DE CUENTAS
El Equipo Directivo del Centro es el responsable de que la Web del Centro esté actualizada para conocimiento

de todos los grupos de interés internos y externos.
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