Wydzialowy Zespét ds. Jakosci Ksztalcenia 20 stycznia 2020 roku
Wydzialu Lekarskiego WUM

Raport z oceny jakosci ksztalcenia na Wydzialach Lekarskich

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego za rok akademicki 2018/2019

Na podstawie rozporzadzenia Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 5 pazdziernika
2011 r. (Dziennik Ustaw, nr 243, poz. 1445) w sprawie warunkéw prowadzenia studiow na
okreslonym kierunku i poziomie ksztalcenia oraz na podstawie 9 ust. pkt. 1 oraz ustawy 3 pkt.
1,2 15 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz. U. Nr 164, poz. 1365,
z p6z. zm.) oraz Uchwaty nr 1/2013 Senatu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w
sprawie og6élnych ram instytucjonalnych Systemu Zarzadzania Jako$cig Ksztatcenia Uczelni,
Wydziatowy Zespot ds. Jakosci Ksztalcenia dokonat oceny jako$ci ksztatcenia na kierunku

lekarskim w roku akademickim 2018/2019.

Na wstepie nalezy zaznaczy¢, iz rok akademicki 2018/2019 byt rokiem szczegdlnym, a
mianowicie ostatnim rokiem nauczania na kierunku lekarskim na dwoch wydziatach: I
Wydziale Lekarskim i I1 Wydziale Lekarskim WUM. Na obu wydziatach dziataty Wydzialowe
Zespoty ds. Jakosci Ksztalcenia (WZJK), wykonujac zadania zgodne z zapisami zawartymi w
Systemie Zarzadzania Jakoscig Ksztalcenia WUM, jednak kazdy z nich miat swoja specyfike,
ktéra wyrazata si¢ m.in. odrgbnymi tematami omawianymi szczegoétowo w poprzednich
raportach. Wspolnym mianownikiem okazaly si¢ by¢ elementy dotyczace: sprawnosci
ksztalcenia, osiggnie¢ studentéw, hospitacji, posiedzen Rad Pedagogicznych i Rad
Programowych, dlatego zdecydowano, ze po potaczeniu wydzialow wlasnie te elementy stang
si¢ czes$cig niniejszego raportu. Raport ten ma wigc strukture odmienng od tej, ktora
funkcjonowata w poprzednich latach na poszczegolnych wydziatach 1 uwzglednia analizy
odrebne dla I i IT WL (np. dotyczace sprawnosci ksztatcenia), jak i analizy wspolne dla obu
wydziatow (np. dotyczace hospitacji, posiedzen Rad Programowych oraz Rad Pedagogicznych,
osiggnie¢ studentdéw). Analizy wynikéw uczelnianych ankiet (oceny praktyk, zajec 1
nauczycieli akademickich oraz warunkow studiowania), analiza przyczyn przerywania studiow

beda przedmiotem odrebnych opracowan przygotowanych przez WZJK.



Raport za rok akademicki 2018/2019

Niniejszy Raport za rok akademicki 2018/2019 sktada si¢ z nast¢pujacych czesci:

1. Sprawozdanie z dziatalnosci Wydziatlowych Zespotow Jakosci Ksztatcenia, ocena ich
funkcjonowania i efektywnosci.

Analiza sprawnosci ksztatcenia | WL.

Analiza sprawnosci ksztatcenia na I1 WL.

Analiza osiaggnie¢ studentow i doktorantow.

Analiza wynikéw Lekarskiego Egzaminu Koncowego (LEK).

Analiza hospitacji zaje¢ dydaktycznych.

Analiza protokotéw Rad Programowych.

Analiza protokotéw Rad Pedagogicznych.
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Analiza ocen i komentarzy zaje¢ dydaktycznych i nauczycieli akademickich.
10. Rekomendacje WZJK.



1. SPRAWOZDANIE Z DZIALALNOSCI WZJK W ROKU AKADEMICKIM
2018/2019

Przeglad dokumentacji WZJK funkcjonujacych na wydziatach pozwolit na sformutowanie
wniosku, iz oba WZJK w roku akademickim 2018/2019 wykonywaty zadania wynikajace z
ram systemu uczelnianego oraz zrealizowaty zaktadane plany poprawy jakosci ksztatcenia.

Stwierdzono, iz:

1.WZIJK dziataty w sktadzie, ktory zapewniat reprezentatywnos¢ wszystkich spotecznosci
Wydziatlu: nauczyciele (reprezentujacy przedmioty teoretyczne, kliniczne zabiegowe, kliniczne
niezabiegowe, studium jezykéw obcych), studenci (w tym reprezentanci English Division),
doktoranci, przedstawiciele pracodawcoéw, a takze konsultant (wieloletni przewodniczacy
WZIJK). Zapewnienie w skladzie WZJK reprezentacji wszystkich spotecznosci Wydzialu
zapewnialo kompleksowe spojrzenie na problemy Wydziatu, ich monitorowanie oraz
proponowanie i wdrazanie dziatan naprawczych, a obecno$¢ konsultanta zapewniala ciaglosé
funkcjonowania WZJK.

2.WZIJK spotykaty si¢ co najmniej raz na kwartat, a spotkania byly protokotowane. Sprawy
procedowane byty tez w trybie obiegowym (mailowym) lub telefonicznym. Wskazuje to na

aktywne funkcjonowanie WZJK.

3.WZJK dokonywaty corocznej oceny osigganych efektow ksztatcenia na podstawie wynikow
ksztalcenia 1 postepow studentow, ankiet badania opinii studentow, absolwentow i
pracodawcow, protokotow z Rad Programowych i Pedagogicznych — co jest udokumentowane
w corocznych raportach z oceny jako$ci ksztatcenia, ktore byly zamieszczane na stronach

internetowych Wydziatu oraz przedstawiane 1 dyskutowane na Radach Wydziatu.

4. WZIJK zglaszaty Dziekanom propozycje zmian do programow ksztalcenia — cztonkowie
WZJK uczestniczyli w posiedzeniach Rad Programowych, majac wplyw na tworzenie
programu ksztalcenia, np. dotyczyto to harmonogramu praktyk wakacyjnych, ujednolicenia

nauczania pediatrii oraz chirurgii wraz z ujednoliceniem zasad egzaminowania.

5.Formutujac swe rekomendacje odno$nie poprawy jakosci ksztalcenia (ujete w corocznych
raportach) WZJK uwzgledniaty opinie i sugestie interesariuszy zewnetrznych (pracodawcow),

np. podkreslajac znaczenie upraktycznienia zaje¢ dydaktycznych. Efektem rekomendacji



pracodawcow bylo m.in. uwzglednienie problematyki bezpieczenstwa pacjenta i

zorganizowanie zaj¢¢ fakultatywnych w tym zakresie.

6.WZJK realizowaty zadania wskazane przez System Zarzadzania Jakoscig Ksztalcenia WUM,

tzn.

- opracowywaly i przedstawiaty Dziekanom rekomendacje celow i dziatan wydziatu w zakresie

zarzadzania jakoscig ksztatcenia (zawarte w corocznym wydzialowym raporcie),

- opracowywaly 1 przedstawialy projekty ram instytucjonalnych Systemu na poziomie

wydzialowym (np. projekt nowej ankiety studenckiej),

- opracowywaly ,,Wydziatowy raport z oceny jakosci ksztatcenia”, ,, Wydziatowy plan poprawy

jakosci ksztalcenia”,

- sprawowaty nadzor nad wdrozeniem w wydziale ogélnouczelnianych ram instytucjonalnych
Systemu (np. monitorowanie wdrazania nowej ankiety studenckiej, przeprowadzenie jej

pilotazu);

- stale monitorowaly jako$¢ procesu ksztatcenia na poziomie wydzialowym oraz dokonywatly
okresowej analizy i ocena jakosci procesu i efektow ksztalcenia (byly to powtarzajace si¢

elementy corocznych raportow jakosci ksztatcenia);

- prowadzily nadzor nad wdrazaniem dziatan doskonalacych na poziomie wydziatowym (np.
monitorujgc zwiekszenie liczby hospitacji zaje¢ dydaktycznych, przeprowadzenie hospitacji
zaje¢ fakultatywnych, przeprowadzenie hospitacji u nauczycieli zewnetrznych, monitorowanie

konsultacji dziekana w zakresie dydaktyki);

- braly udziat w procesie akredytacji instytucjonalnej i programowej (m.in. wspotautorstwo

raportow);

- zbieraty informacje dotyczace oddolnych dziatan i dobrych praktyk w zakresie zarzadzania
jakoscia ksztatcenia realizowanych w wydziale (stworzono aktualny Bank Dobrych Praktyk i

umieszczono na stronie Wydziatu);



- prowadzity nadzor nad polityka informacyjng wydzialu w zakresie jakosci ksztalcenia
(promowanie skrzynki jakosci, uaktualnianie danych na stronie internetowej wydziatu,

promowanie konferencji dydaktycznych);

- wspotpracowaty z Uczelnianym Zespotem ds. Jakos$ci Ksztatcenia, Radami Programowymi,
Radami Pedagogicznymi, innymi organami majacymi wplyw na jakos¢ ksztatcenia na poziomie
wydzialowym. (uczestnictwo w posiedzeniach, wyrazanie opinii np. w sprawie umozliwienia
kontynuowania studiow studentowi niepelnosprawnemu, wdrozenie zalecen Ministerstwa
Zdrowia w zakresie realizacji zaproponowanego sylabusa dotyczagcego profilaktyki zakazen

krwiopochodnych).

W ramach realizacji Wydzialowych Planéw Poprawy Jakos$ci Ksztatcenia, WZJK:

- dokonaty oceny funkcjonowania i efektywno$ci dziatania Systemu Zarzadzania Jako$cig
Ksztatcenia na WUM, a takze przegladu i inwentaryzacji narz¢dzi shuzacych do oceny jakosci
ksztalcenia, wskazujac na skuteczne dziatanie Systemy na poziomie wydzialowym oraz
identyfikujac ograniczenia niektdrych narzgdzi (przed wszystkim dotyczyly one ankiet, ze
wzgledu na malo liczebne grupy respondentéw, co powtarza si¢ od wielu lat i wymaga dziatan

naprawczych na poziomie uczelnianym);

- monitorowaly udoskonalanie procedury hospitacji zaje¢ dydaktycznych (co skutkowato
zwigkszeniem liczby hospitacji, jak 1 zmiang procedury hospitacji na poziomie uczelnianym,

umozliwiajaca przeprowadzenie hospitacji interwencyjnych, niewymagajacych zapowiedzi);

- monitorowaty podnoszenie kwalifikacji kadry dydaktycznej, wdrazajac procedurg uczelniang
obowigzkowych szkolen dydaktycznych dla nowozatrudnianych nauczycieli bez

doswiadczenia w nauczaniu;

- przyczyniaty si¢ do promowania kultury jakos$ci ksztatcenia, prezentujac roczne raporty na

Radach Wydziatu.



Nalezy z zadowoleniem zauwazy¢, ze wigkszos¢ rekomendacji WZJK, ktore stanowity staly i
koncowy element corocznych wydziatlowych raportow jakosci ksztalcenia — zostata

zrealizowana, w tym:

- zwigkszono nacisk na upraktycznienie zaj¢¢ (zgodnie z rekomendacjami pracodawcéw oraz
uwzgledniajac uwagi studentéw), np. wprowadzajac scenariusze kliniczne na zajeciach z
fizjologii, przyktady praktycznych dzialan zwigzanych ze zglaszaniem chordb zakaznych,
zakazen szpitalnych 1 niepozadanych odczyndéw poszczepiennych (zajecia z higieny i

epidemiologii);

- przygotowano procedure hospitacji praktyk zawodowych (z wykorzystaniem obowigzujacego

protokotu hospitacji);

- zwigkszono liczbe zaje¢ z wykorzystaniem e-learningu (gtéwnie w ramach zajeé

fakultatywnych);

- rozpoczgto prace nad ujednoliceniem programu nauczania na kierunku lekarskim po
potaczeniu si¢ wydziatbw od 1 pazdziernika 2019 roku; w celu optymalizacji procesu
unifikacji, czg$¢ posiedzen Rad Programowych odbywata si¢ wspdlnie, z udzialem

przedstawicieli obu wydziatow.

Nie zrealizowano natomiast zalecenia dotyczacego zwigkszenia zatrudnienia w dziekanacie w
zakresie pracownikow zajmujacych si¢ bezposrednio obstuga studentéw oraz nie utworzono na

stronie internetowej wydziatu zaktadki ,,najczestsze pytania i odpowiedzi”.



2. Analiza sprawnoS$ci ksztalcenia na | WL

W tabeli 1 przedstawiono sprawnos¢ ksztalcenia na kierunku lekarskim (studia polskojezyczne,
(dawny IWL) w roku akademickim 2018/2019.

Tabela 1. Sprawnosé ksztalcenia w roku akademickim 2018/2019 na kierunku Lekarskim IWL.

Liczba studentow Liczba Odsetek (%) Odsetek (%) Odsetek (%)
Rok rozpoczynajacych studentow studentow studentow studentow
studiow rok konczacych rok | promowanych | powtarzajacych skreslonych
w terminie rok
| 459 431 93,90% 6,1%
I 438 433 98,86% 0,46%
i 457 450 98,47% 1,09%
v 452 445 98,45% 0,44%
\% 446 442 99,10%
VI 402 382 95,02% 0,74% 0,74%
Razem 2654 2583 97,3% $r. 0,45% Sr. 1,14% S$r.

Komentarz: Porownujac dane z roku 2018/2019 w poprzednimi latami zauwaza si¢ wzrost $r.
odsetka studentow promowanych na kolejny rok studiéow w 2018/2019, tj. 97,3% w poréwnaniu
do roku 2017/2018 tj. 95,025%. Porownujac do roku 2016/2017 odsetek ten byt nieco nizszy
niz w roku 2018/2019 i wyniést w tymze roku 96,68%, ale byt nizszy niz w roku 2015/2016,
tj. 98,12%. Generalnie odsetki w omawianych latach byly wyzsze niz w latach: 2012/2013
(89,83%), 2013/2014 (94,02%), 2014/2015 (94,7%) (dane z poprzednich raportow). Zauwaza

si¢ w 2018/2019 roku duzo nizszy $redni odsetek studentow powtarzajacych rok, tj. 0,45% w

poréwnaniu do lat ubiegtych, kiedy odsetek ten byl prawie pigciokrotnie wyzszy np. w
2017/2018 (2,625%) niz w roku 2018/2019 i dwukrotnie wyzszy W pordéwnaniu do roku
2016/2017, tj. 1,34%. Natomiast $r. odsetek studentow skreslonych z listy studentow w roku
2018/2019, ktory wyniost 1,14% byt dwukrotnie nizszy niz w 2017/2018, tj. 2,46%. Zauwaza
si¢ spadek odsetka studentow skreslonych z listy w ostatnich latach (w roku 2016/2017 roku

kiedy wyniost 1,81% i byt porownywalny do odsetka w roku 2015/2016, tj. 2,8%. W ubiegtych
latach odsetek ten byt jeszcze wyzszy, t]. 8,79% w 2012/2013 i 3,6% w 2013/2014. Natomiast
w 2014/2015 wyniost 1,1%. Odsetek skreslonych z listy po pierwszym roku studiow w roku
2018/2018 wyniost 6,1% i byt dwukrotnie nizszy niz w roku 2017/2018, kiedy wyniost 13% i
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byt nizszy niz w roku 2016/2017, tj. 8,24 % ale byt wyzszy w poréwnaniu do roku 2015/2016,
tj. 4,84%. Podobnie jak w roku 2017/2018, obserwuje si¢ pozytywne symptomy natomiast na
innych latach studiow, jak np. zero skreslen na I, II1,IV 1V roku w roku akademickim
2018/2019 podobnie jak w roku 2017/2018, kiedy odsetek studentow skreslonych IIII1 IV roku
byt zerowy. Natomiast odsetek ten wyniost 0,2% na IV roku studiow i 0,9% na VI roku studiow
w roku akademickim 2017/2018.

Analiza efektow ksztalcenia — uzyskane oceny na dyplomie
Ponizej przedstawiono efekty ksztalcenia w postaci odsetka studentow Kierunku lekarskiego

(dawny I WL) uzyskujacych dang ocen¢ na zakonczenie studiow, na dyplomie (ryc. 1).

Ryc. 1. Poréwnanie odsetka studentéw Kierunku Lekarskiego (I WL) uzyskujacych
okreslona ocene¢ na zakonczenie studiéw, na dyplomie w roku akademickim 2018/2019 w
porownaniu do lat 2017/2018, 2016/2017, 2015/2016, 2012/2013, 2013/2014 i 2014/2015.

2018/2019

I O N O
I O O
I o
I O O N O A
I O O O A

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

2017/2018

2016/2017

2015/2016

2014/2015

2013/2014

2012/2013

Komentarz: oceng bardzo dobrg na zakonczenie studiow kierunku lekarskiego (dyplom) w
roku akademickim 2018/2019 uzyskato 6,54% studentoéw i byt to odsetek dwukrotnie nizszy

niz w ubiegtym roku 2017/2018 kiedy oceng¢ bardzo dobra uzyskato 13,9% i byt to wskaznik
dwukrotnie wyzszy niz w 2016/2017 gdzie tylko 6,92% studentow uzyskato oceng bdb. W roku
2015/2016 oceng bdb uzyskato 8,2% studentow kierunku lekarskiego, co dato wskaznik o 1,3%
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nizszy W stosunku do odsetka studentow w roku akademickim 2014/2015. W 2016/2017 byt to
najnizszy wynik w ciggu ostatnich lat. W 2018/2019 roku ocen¢ dobrg uzyskato 59,95%
studentow, natomiast w 2017/2018 ocen¢ db uzyskato 73,03% studentéw (w roku 2016/2017
nizszy odsetek czyli 69,8% vs 76% w 2015/2016 studentow w kierunku Lekarskiego).

Natomiast niepokojgcy jest sygnat prawie trzykrotnego wzrostu ocen dostatecznych, tj. 33,51%
w stosunku do ubiegtego roku 2017/2018 (13,8%) 1 byt on najwyzszy w pordwnaniu do lat
ubiegtych, tj. w roku 2017/2018 byto to 13,03% versus w 2016/2017 23,27% versus 2015/2016
tj. 15,8%, verus 2014/2015 -15,5% w roku 2013/2014-12,7% i w 2013/2014- 16,9%.



3. Analiza sprawnosci ksztalcenia na I WL
Studenci polskojezyczni

Poréwnanie danych dotyczacych odsetka studentéw zaliczajacych kolejny rok nauczania. Na
wykresie 1 zaprezentowano dane dla poziomdéw nauczania 1-6 w postaci trendéw ostatnich
szesciu lat. Ostatni rok jest drugim z kolei, w ktérym mozna zaobserwowac znaczng selekcje
studentow zaczynajacych studia lekarskie. W minionym roku powodem nie byly jednak
niezaliczone egzaminy (brak komiséw) a rezygnacje ze studiow (19 !). Trendy dla poziomow

nauczania 2-6 nie roznig si¢ istotnie w analizowanym okresie.

Najwicgksza liczba egzaminéw poprawkowych obejmowata: fizjologi¢ (27), anatomi¢ (19),
farmakologi¢ kliniczng (19; rok IV), farmakologig¢ (16; rok I1I), immunologi¢ (16), diagnostyke
laboratoryjna (8) oraz laryngologi¢ (8). Wérdd liczby egzaminéw komisyjnych na pierwsze
miejsce wysuwa si¢ fizjologia z liczbg 7. Pozostale egzaminy komisyjne dotyczyty jedynie 1-2

studentOw.

Sprawnos$¢ nauczania WL
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Wykres 1. Sprawnos¢ nauczania. WydZziat lekarski. Lata studiéw: 1-6. Trendy ostatnich 6 lat
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Studenci ED

Program 6 lat

W wyniku prowadzonej rekrutacji na studia programu 6-letniego przyjeto 186 studentow + 2 z
rekrutacji polskiej. Rezygnacje zlozylo 66 studentéw. 21 studentow zmuszonych byto
powtarza¢ I rok studiow. Lacznie na pierwszym roku studiow prowadzono nauczanie dla grupy
141 studentow. Sprawnos$¢ nauczania obrazowana odsetkiem liczby studentéw zaliczajacych
dany rok studiow w stosunku do liczby o0s6b zaczynajacych ten rok studiow jest podobna w
ostatnim sze$cioleciu w odniesieniu do lat nauczania 2-6. Wartosci dotyczace pierwszego roku
studiow sg stale wzglednie niskie (66% w roku akademickim 2018/2019). Peilny wykaz trendow

obejmujacych poszczegdlne lata studidow kursu 6¢cio-letniego zobrazowano na wykresie 2 .

Sprawnos$¢ nauczania ED 6-letni
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Wykres 2. Sprawnos¢ nauczania. 6-cio letni kurs nauczania ED. Lata studidw: 1-6. Trendy ostatnich 6

lat
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Program Advanced Course 4 letni (lata 2-4)

Sprawno$¢ nauczania obrazowana odsetkiem liczby studentow zaliczajacych poszczegdlne
lata studiow w stosunku do liczby 0s6b zaczynajacych dany rok studiow przeanalizowano w
trendzie 6-letnim i zobrazowano na wykresie 3. W roku obj¢tym Raportem nie prowadzono

juz naboru na ten typ studiéw.
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Wykres 3. Sprawnosc¢ nauczania. 4- letni kurs nauczania ED (obecnie). Lata studiow: 1-4. Trendy

ostatnich 6 lat

W tabeli 2 przedstawiono sprawnos¢ ksztalcenia (dane skumulowane) dla studentow ED.

Tabela 2. Sprawnosé ksztalcenia w roku akademickim 2018/2019 na kierunku Lekarskim ED.

Liczba studentow Liczba Odsetek (%) Odsetek (%) Odsetek (%)
Rok rozpoczynajacych studentow studentow studentow studentow
studiow rok konczacych rok | promowanych | powtarzajacych Skreslonych
w terminie rok
| 124 112 68% 22% 10%
I 100 91 91% - 9%
i 111 108 97% 1% 2%
v 93 91 98% - 2%
\% 87 86 98% 1% 1%
VI 95 95 93% 7% -
Razem 610 583 90,83% Sr. 5,17% §r. 4% Sr.
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Komentarz: Poréwnujac dane uzyskane w roku 2018/2019 z danymi z poprzednich lat nie
zauwaza si¢ istotnych roznic $r. odsetka studentow ED (powyzsza tabela zawiera dane
uzyskane dla ED tacznie 6-letni i 4-letni tok studidéw) promowanych na kolejny rok studiow w
2018/2019 tj. 90,83% w poréwnaniu do roku 2017/2018 gdzie ten $redni odsetek wyniost tj.
90,9% (6-letni-93% % i 4 letni 88,75%). Porownujac do roku 2016/2017 odsetek ten byt
podobny i wyniost srednio 91,3% promowanych na ED. W roku 2015/2016 odsetek
promowanych na ED wyni6st §r. 90% a w roku 2014/2015 -84%.

Efekty ksztatcenia dla studentéw ED (dane skumulowane) w aspekcie uzyskanych na dyplomie

ocen przedstawia rycina 2.

Ryc. 2. Odsetek studentéw kierunku Lekarskiego ED uzyskujacych okreslong ocene na zakonczenie
studiow, na dyplomie w roku akademickim 2018/2019.
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Komentarz: Ocen¢ bardzo dobra na zakonczenie studiéw kierunku Lekarskiego English

Division (dyplom) w roku akademickim 2018/2019 uzyskato tylko 2,27% studentéw natomiast

ocene dobra najwyzszy odsetek tj. 60.23% 1 ocene dostateczng prawie dwukrotnie mniejszy

odsetek niz ocene dobra.
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4. Analiza osiagnie¢ studentéw i doktorantow w roku akademickim 2018/2019

Nagrody Rektora dla studentéw za przygotowanie wybitnych prac naukowych lub wspoétudziat w ich
przygotowaniu otrzymato w roku akademickim 2018/2019: 8 osob, 4 studentow (Kierunku lekarskiego)
i 4 absolwentow (Kierunku lekarskiego).

Zostato przyznanych 7 nagrod w tym: 3 nagrody indywidualne 1° i 2 indywidualne II° oraz 1 nagroda
zespolowa 1° i 1 zespolowa I1° (w obu nagrodzonych zespotach figuruje ta sama osoba).

Stypendium Ministra Zdrowia za wybitne osiggni¢cia za rok akademicki 2018/2019 otrzymato 11
studentow IWL i 2 studentow IIWL (z ED) kierunku lekarskiego.

Dyplomy ukonczenia studiéw uzyskato w tym roku 89 absolwentow English Division. 2 0soby English

Division otrzymaty medal ,,Ztoty Laur Absolwenta.

Nagrode przyznang przez Studenckie Towarzystwo Naukowe uhonorowano 2 studentéw English

Division.

Stypendium Ministra Zdrowia za wybitne osiagniecia za rok akademicki 2018/2019 otrzymato 11
studentéw IWL i 2 studentow IIWL (z ED) kierunku lekarskiego.

Zwigkszenie stypendium doktoranckiego z dotacji projako$ciowej (dotyczy zwigkszenia z
dotacji projakosciowej dla 30% najlepszych doktorantdow za osiagni¢cia naukowe) w 2019 r
otrzymato 46 Doktorantow z I Wydzialu Lekarskiego i 18 Doktorantow z II Wydzialu
Lekarskiego (versus 44 doktorantow w roku 2018, 38 doktorantow w roku 2017, 36
Doktorantow w roku 2016 1 22 doktorantow roku 2015), zwickszenie stypendium jest

przyznawane na rok kalendarzowy.

14



5. Analiza wynikéw Lekarskiego Egzaminu Koncowego (LEK) - sesja jesienna 2019

Podczas wrzesniowej sesji Lekarskiego Egzaminu Koncowego (LEK) wsrod zdajacych,
ktorzy ukonczyli studia w ciggu 2 ostatnich lat, absolwenci Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego uzyskali 3 miejsce, osiggajac 134,80 $rednig (versus 137,83 w 2018 roku 140,47
w 2017 roku versus 136, 62 pkt. w 2016 vs 138,78 pkt w 2015 roku vs 131,6 pkt w 2014 roku).
Warto podkresli¢, ze stanowili najliczniejsza grup¢ egzaminowanych, a do egzaminu
przystapito 784 osoéb (versus 699 w 2018 roku 700 os6b w 2017 roku vs 775 oséb w 2016 vs
698 0s6b w 2015 roku). Zdato 724 (tj. 92,3 %) absolwentow, natomiast 60 (tj. 7,7 %) osob nie
zdato egzaminu LEK. Absolwenci WUM, ktoérzy przystapili do egzaminu po raz pierwszy w
2019 roku zajeli 3 miejsce (versus 6 w roku 2018 roku ze $rednig z egzaminu 137,58% vs 7 w
roku 2017 roku ze $rednig z egzaminu 136,82% vs 132,28 pkt w 2016, vs. 134,60 pkt w 2015
roku. Do egzamindéw 2019 roku przystapito 487 oséb, zdato egzamin 436 (89,5%) osoby a 51
(4.10,5 %) nie zdato.
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6. Analiza hospitacji nauczycieli i zaje¢ dydaktycznych

W roku akademickim 2018/2019, zgodnie z Wydzialowym Planem Hospitacji,
zaplanowano na kierunku lekarskim I WL 16 hospitacji, odbyto si¢ 13 hospitacji dotyczacych
zaje¢ takich jak: lektorat jezyka angielskiego (u dwoéch nauczycieli), chirurgia (w dwoéch
jednostkach), choroby zakazne, rehabilitacja, medycyna rodzinna, biochemia z elementami
chemii (u dwoch nauczycieli), psychiatria, ortopedia, higiena i1 epidemiologia, farmakologia.
Wszystkie hospitacje miaty charakter doradczo-doskonalgcy. Role hospitatorow petnili: dr inz.
Katarzyna Okreglicka, dr hab. n. med. Piotr Tyszko, dr hab. n. med. Aneta Nitsch-Osuch, prof.
dr hab. Maria Nowaczyk, dr hab. n. med. Maciej Niewada, dr hab. n. med. Janusz Szyndler,
prof. Hanna Czeczot.

Na II WL zaplanowano 7 hospitacji na kierunku lekarskim, wszystkie si¢ odbyly i miaty
charakter ocieniajacy. Odbyly si¢ hospitacje takich zaje¢ jak: choroby zakazne (w dwoéch
jednostkach), choroby wewngtrzne (w dwdch jednostkach), higiena i epidemiologia, onkologia,
fizjologia z patofizjologia. Jedna hospitacja (psychiatria) dotyczyta studentow ED. Funkcje
hospitatora petnili: dr hab. n. med. Bartosz Loza, dr hab. n. med. Joanna Peradzynska, dr n.
med. Beata Krucinska, dr hab. n. med. Dariusz Bialoszewski, dr hab. n. med. Rafat Stapa, dr
hab. n. med. Magdalena Malejczyk.

Ponizsza analiza dotyczy wigc lacznie 20 hospitacji w roku akademickim 2018/2019.

Hospitacje prowadzone byty zgodnie z obowigzujaca w WUM procedurg (Zarzadzenie
nr 77/2014 Rektora WUM z dnia 23 pazdziernika 2014 roku), dotyczyly najczesciej zajgc
seminaryjnych oraz ¢wiczen, odbywaty si¢ zaréwno w jednostkach teoretycznych (8/20, 40%),
jak i klinicznych (12/20, 60%).

Wigkszo$¢ hospitowanych nauczycieli (13/20, 65%) uzyskala ocene wyrdzniajaca, 6

0s0b (30%) uzyskato ocene pozytywna, a jedna osoba — ocen¢ pozytywng z zastrzezeniem.

Najwyzej oceniano zyczliwa postawe wobec studentéw oraz efektywne komunikowanie
si¢ z studentami (kontakt wzrokowy, aktywne stuchanie, udzielanie informacji zwrotnej),
najnizej oceniano jako$¢ wykorzystanych prezentacji oraz przedstawienie celow zajec i

przedstawienie efektow ksztatcenia.
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Zidentyfikowane dobre praktyki dydaktyczne podczas hospitacji:

- czeste odnoszenie si¢ do aspektow praktycznych pracy lekarza, wykorzystywanie
przyktadow z wtasnej praktyki (farmakologia, fizjoterapia, choroby zakazne, choroby

wewngtrzne, chirurgia);

- odnoszenie si¢ do aktualnej sytuacji epidemiologicznej choréb zakaznych w Polsce (higiena

i epidemiologia), aktualnych wytycznych (onkologia);
- podejscie problemowe do tematu zajec¢ (psychiatria, choroby zakazne);

- wykorzystanie fantomu (pobieranie badan laboratoryjnych u pacjentéw w praktyce lekarza

rodzinnego);
- wykorzystanie prezentacji sekwencyjnych jako metoda aktywizacji studentow;
- wykorzystanie schematow i wiaczenie studentéw do ich interpretacji (biochemia);

- przekazywanie studentom na poczatku zaj¢¢ pelnej informacji o stronie internetowej
jednostki, gdzie mozna znalez¢ informacje o terminach zaje¢, dyzurach nauczycieli, materiaty

dydaktyczne.

Wskazane niedociagniecia i uchybienia:

- spoznianie si¢ studentéw (wplywajace niekorzystnie na gospodarowanie czasem);

- niewykorzystywanie przez nauczyciela pomocy audiowizualnych (podczas kilkugodzinnych

zaje¢ ze studentami);

- niewystarczajaca aktywizacja studentow,

- niewystarczajace wskazanie celow zaje¢ 1 oczekiwanych efektow ksztalcenia,
- niezapewnianie przerw podczas zajec.

Podczas analizy wynikow hospitacji stwierdzono braki formalne (brak podpisow osoby

hospitowanej na protokole (pojedyncze przypadki).

Ponadto, WZJK wskazuje na trzy przypadki, w ktorych nie odbyly si¢ zaplanowane
hospitacje, co wynikatlo z powodu wczesnego zakonczenia prowadzenia zaje¢ w danym
semestrze przez nauczyciela lub kolizji godzin pracy hospitatora 1 hospitujacego. Zespot
rekomenduje, by w takich przypadkach hospitacje te odbywaly si¢ w kolejnym roku

akademickim, w najblizszym mozliwym terminie. Jedna z nieodbytych hospitacji dotyczyta
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zaje¢ fakultatywnych (w formie hybrydowej, czyli 50% w postaci zaje¢ stacjonarnych oraz 50%
w formie e-learningu), prowadzonych przez nauczyciela zewngtrznego — wskazane zatem w
przysztosci byloby doprecyzowanie, ktdra cze$¢ zaje¢ ma by¢ hospitowana. Doda¢ nalezy, ze
w tym przypadku zostala przeprowadzona hospitacja wewngtrzna wykonana przez kierownika
jednostki — co nalezy uzna¢ za dobrg praktyke dydaktyczng. Hospitacje wewnetrzne powinny
by¢ jednak zglaszane i ewidencjonowane (proponujemy przesytanie kopii protokoldow do
Zespotu ds. jakosci Ksztatcenia). W przypadku nieodbytej innej hospitacji ustalono, ze
dotyczy¢ ona miata nowo wprowadzonego przedmiotu (medycyna paliatywna) - stwierdzono,
iz w jednostce prowadzona jest ankieta wewnetrzna, ktorej analiza dokonywana jest przez
kierownika, w ankiecie wykazano, Ze zaj¢cia te cieszg si¢ zainteresowaniem i uznaniem

studentow.
WZJK rekomenduje:

1. Dalsze zwigkszenie liczby hospitacji na wydziale; proponujemy przeprowadzanie
hospitacji zard6wno u nauczycieli, ktérzy uzyskuja bardzo dobre wyniki w ocenie
studentow — w celu identyfikacji i upowszechnienia dobrych praktyk dydaktycznych,
jak iunauczycieli, ktérzy uzyskuja niekorzystne opinie studentow; kolejnym kryterium,
ktore powinno by¢ brane pod uwage podczas tworzenia planu hospitacji jest
czestotliwo$¢ odbywanych hospitacji w danej jednostce;

2. Pozyskiwanie nowych hospitatorow — Zespdl rekomenduje wystosowanie przez
dziekana pisma do kierownikéw jednostek z prosbg o wskazywanie nauczycieli, ktorzy
ze wzgledu na swoje doswiadczenie dydaktyczne 1 wyrdzniajace prowadzenie zajgé
dydaktycznych mogliby podja¢ zadania hospitatorow;

3. Wilaczenie 2 godzin poswigconych przez hospitatora na wykonanie tego zadania — do
pensum;

4. Wiaczenie do planu hospitacji zaje¢ fakultatywnych oraz prowadzonych w formie e-
learningu;

5. Aktualizacje¢ bazy dobrych praktyk dydaktycznych oraz powszechnienie jej na stronie
Wydziatu;

6. Wypromowanie w spolecznosci nauczycieli akademickich (gtéwnie kierownikow

jednostek) idei hospitacji wewnetrznych i krzyZzowych.
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7. Analiza protokolow Rad Programowych

Przeanalizowano protokoty Rad Programowych dla przedmiotéw przedklinicznych,
klinicznych i zabiegowych. W roku akademickim 2018/2019 odbyta si¢ co najmniej jedna Rada
Programowa dla wymienionych wyzej przedmiotow. Dostgpne protokoty dotyczy
nastepujacych spotkan na kierunku lekarskim, polskojezycznym: 24 stycznia 2019, 7 marca
2019, 21 marca 2019, 4 kwietnia 2019 oraz 16 maja 2019, 22 maja 20109.

W czasie spotkan Rad Programowych omawiano propozycje zmian w programie ksztalcenia
na kierunku lekarskim odnoszono si¢ takze do konieczno$ci unifikacji programoéw ksztalcenia
w zwigzku z polaczeniem wydzialow w jeden Wydzial Lekarski od roku akademickiego
2019/2020. Podkreslono jednak, ze unifikacja programéw musi odbywac si¢ etapowo, z
uwzglednieniem okresow przejsciowych. Wiadze dziekanskie I 1 II WL odbyly spotkanie ze
spotecznoscig studentow w dniu 5 grudnia 2018 roku, na ktérym omoéwiono réznice w
programach nauczania pomi¢dzy wydzialami i sposoby oraz terminy ich wyréwnywania.
Wskazano takze na potrzebe uczestnictwa przedstawicieli obu wydziatow na przysztych

posiedzeniach Rad Programowych — w celu wypracowywania konsensusow.
W czasie Rad Programowych omawiano i podejmowano nastepujace dziatania projakosciowe:

- propozycja Studium Komunikacji Medycznej dotyczaca stworzenia nowego modutu zajec
(zintegrowane ksztalcenie w zakresie kompetencji psychospotecznych, komunikacyjnych i

etycznych),

- zamieniono 20 godzin seminarium z psychologii medycznej dla | roku na 10 godzin
seminarium i 10 godzin ¢wiczen, wychodzac tym samym naprzeciw oczekiwaniom studentow

w zakresie dalszego upraktyczniania zajec;

- wskazano na potrzebe ujednolicenia zaje¢ z farmakologii dla studentéw dawnego I WL 1 II

WL (dziatania korygujace pozostajg w gestii kierownika jednostki);

- nie zaopiniowano pozytywnie wniosku kierownika jednostki o zwigkszenie liczby godzin na

biologii molekularnej;
- przedstawiono nowy program ksztalcenia w zakresie chirurgii.

Na szczeg6lne podkreslenie, zdaniem Zespotu, zastuguje praca Rady Programowej ds.
przedmiotow zabiegowych, ktora po licznych spotkaniach zaowocowata nowym programem

ksztalcenia w zakresie chirurgii. Przedstawiono dokladny zakres godzinowy zaj¢¢, tematy
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wyktadow i seminariow na kazdym roku, doprecyzowano zasady zaliczania i zdawania

egzaminu z chirurgii, podano wymagany wspotczesny zakres pismiennictwa do przedmiotu.

Poruszano tez kwestie zamieszczania wyktadéw z chirurgii w formie e-learningu na
platformie WUM, wykorzystania platformy Incision (prezentowanie filméw z operacji) —
wdrazanie tych propozycji wymaga monitorowania przez Wydziatlowy Zespol ds. JakosSci
Ksztatcenia. Zespot z uznaniem zauwaza, iz podczas prac nad nowym programem ksztatcenia
w zakresie chirurgii zwracano szczegdlng uwage na upraktycznienie zaje¢, uwzgledniajac
¢wiczenia przy tozku chorego, na bloku operacyjnym, w izbie przyje¢, poradniach, centrum
symulacji, uczestnictwo w spotkaniach interdyscyplinarnych i multidycyplinarnych oraz
konieczno$¢ odbycia przez studenta jednego dyzuru. Dziataniem projakoSciowym i
prostudenckim jest tez deklaracja udostepnienia studentom puli zagadnien przed egzaminem
ustnym. W czasie prac Rady Programowej ds. przedmiotow zabiegowych przedstawiono tez
interesujace perspektywy rozwoju ksztatlcenia w zakresie chirurgii, np. dalsze rozwijanie e-
learningu, wprowadzenie egzaminu testowego ciagglego, wprowadzenie egzaminu

praktycznego — wymaga to takze monitorowania ze strony WZJK.

W roku akademickim 2018/2019 odbyty si¢ takze dwie Rady Programowe dotyczace
studentow ED w dniu 12 lutego 2019 oraz, 6 maja 2019). W czasie tych spotkah zwrocono
uwage na potrzebe ujednolicenia programu studiow ED z kierunkiem lekarskim polskim,
zauwazono tez potrzebe wprowadzenia nowych przedmiotow: medycynapaliatywna |
propedeutyka stomatologii (implementacja do programu ksztatcenia od roku akademickiego
2019/2020), dokonano zmian w liczbie godzin nauczanych przedmiotéw (biochemia oraz

fizjologia).

WZIJK wskazuje na fakt, iz rok akademicki 2019/2020 bedzie rokiem, w ktéorym po
potaczeniu dwoch wcezesdniej istniejacych wydzialoéw w jeden Wydzial Lekarski zwigkszy si¢
liczba studentoéw na roku, zajdzie tez potrzeba uaktualnienia matrycy efektow ksztatcenia (z
uwzglednieniem jednostek z obu wydziatow), a takze ujednolicenia sylabusow przedmiotow,
ktore wczesniej byly realizowane przez jednostki r6znych wydziatow — postep prac w tym

zakresie wymaga monitorowania przez WZJK.
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8. Analiza protokoléw Rad Pedagogicznych

Dokonano analizy protokotow z nastepujacych posiedzen Rad Pedagogicznych: z dnia 21
stycznia 2019 roku (I rok, I WL), 13 czerwca 2019 roku (I rok, WL), 13 czerwca (I11 rok, I
WL), 7 czerwca 2019 (IV rok, IWL), 18 stycznia 2019 (IV rok, I WL), 26 pazdziernika 2018
roku (IV rok, IWL), 10 czerwca (V rok, | WL), 17 stycznia 2019 (V rok, | WL), 15 pazdziernika
2018 (V rok, I WL), 6 czerwca 2019 (VI rok, I WL), 6 czerwca 2019 (V I rok, | WL), 24
stycznia 2019 (VI rok, I WL).

Stwierdzono, ze podczas posiedzen Rad Pedagogicznych omawiane s3 szczegdélowo
osiggniecia 1 niepowodzenia dydaktyczne studentéw poszczegolnych lat w  zakresie
poszczegbdlnych przedmiotéw: wskazywane sg imiennie osoby, ktére sa zagrozone
nieuzyskaniem zaliczenia, podawane przyczyny takiego stanu rzeczy, a takze kazdorazowo
proponowane sg dziatania naprawcze i korygujace (np. wskazywane sg terminy konsultacji z
nauczycielami, mozliwo$ci odbycia zaleglych zaje¢ 1 uzyskania zaliczenia, dodatkowe terminy

zaliczenia, inne formy zaliczenia (np. wychowania fizycznego).

Zauwazono, ze studenci I roku byli zagrozeni niezaliczeniem takich przedmiotéw jak
przysposobienie biblioteczne czy bezpieczenstwo i higiena pracy (BHP). Na posiedzeniu Rady
Pedagogicznej podkreslono, ze sa to przedmioty obowigzkowe. Nalezy takze wskazaé, ze
przedmiot BHP odbywa si¢ obecnie w pelni w formie e-learningowej, co jest korzystne
organizacyjnie dla studentow, ulatwia mozliwo$¢ zapoznania si¢ z koniecznymi tresciami
programowymi w wybranym przez studenta czasie i miejscu — co uznano za dziatanie

projakosciowe.

Wskazano takze na potrzebe komunikowania si¢ mailowego studentow z nauczycielami za
pomoca adresow uczelnianych. Zdyscyplinowano zapisy na fakultety (to znaczy uszczelniono
zasady poznego 1 nieuzasadnionego wypisywania si¢ z zaj¢¢ fakultatywnych, co grozito ich

niezaliczeniem).

Podkreslono, ze w wielu jednostkach studentom udostepniane sg materiaty dydaktyczne —
przesytane sa mailowo, zamieszczane na platformie e-learningowej WUM lub na stronie
internetowej jednostki — co WZJK uznaje za dziatania projakosciowe. WZJK zauwazyt tez z
satysfakcja, ze prosby studentow odnos$nie organizacji zaje¢ sg na biezaco spelnianie, np.

modyfikowane sa proponowane terminy zaliczen.
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Waznym problemem poruszanym podczas posiedzen jednej z Rad Pedagogicznych byta
duza liczba studentéw powracajacych z wymiany Erasmus, co moze dezorganizowac niektore
zajecia (gtownie ¢wiczenia) ze wzgledu na zwigkszanie liczebnosci grup. WZJIK podkresla, ze
odpowiednia liczebno$¢ grup jest nieodzownym elementem zapewniania jakosci ksztatcenia,
powinno to by¢ wigc monitorowane. Proponowanym dziataniem naprawczym jest utworzenie
wydziatowego planu zaje¢ dla 0os6b powracajacych z wymiany, a przynajmniej wczesne, zZ
odpowiednim wyprzedzeniem, zglaszanie si¢ takich studentow do jednostek. W tej kwestii
WZJK rekomenduje wicksze zaangazowanie wydzialowego koordynatora ds. wymiany

miedzynarodowej w rozwigzanie tego problemu — wymaga to monitorowania przez WZJK.

WZIK zauwazyl, ze na posiedzeniach Rad Pedagogicznych zdarzaja si¢ nieobecnosci,
zaro6wno nauczycieli, jak i starostow grup. W takich sytuacjach Zespdt rekomenduje, by z

delegowac osoby w zastepstwie za stalych cztonkéw Rady Pedagogiczne;j.

Ponadto, WZJK rekomenduje udzial w posiedzeniach Rad Pedagogicznych opiekundéw
roku, a takze — przynajmniej na jednej Radzie w ciggu roku (zwlaszcza tej prze wakacjami) —

opiekuna praktyk (w celu biezacego zglaszania i wyjasniania probleméw).
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9. Analiza ocen i komentarzy zaje¢ dydaktycznych i nauczycieli akademickich.
Dokonano analizy ocen nauczycieli akademickich oraz prowadzonych zaje¢ dydaktycznych (z
uwzglednieniem komentarzy -na podstawie danych przekazanych przez Biuro Jako$ci
Ksztalcenia. W tabeli 3 przedstawiono ilo$ciowo dane nt. komentarzy dotyczacych zajeé

dydaktycznych.

Tabela 3. Komentarze i oceny zaje¢ dydaktycznych oraz nauczycieli (ocena ilosciowa).

I Wydziat Lekarski 11 Wydziat
Lekarski

Rok akademicki 2018/2019 2017/2018 2018/2019 2017-2018
Srednia ocena dla 4,42 4,43 4,41 4,36
nauczyciela
Liczba dokonanych | 19702 22215 7265 7293
ocen
Liczba komentarzy | 2601 3670 808 843
Liczba (%) 21(2,6%) 19 (2,3%) 5 (2%) 4 (1,5%)
nauczycieli z oceng
<3
Liczba ocenionych | 793 840 241 265
nauczycieli

Zwraca uwage wysoka ocena nauczycieli akademickich na wydziale (4,4), ktora nie zmienita
sie¢ w przeciggu dwoch lat. Odsetek nauczycieli uzyskujacy ocene¢ ponizej 3 pozostaje na niskim

poziomie (poréwnywalnym poziomie) — 1,5-2,6%.
Niepokojacym zjawiskiem jest zmniejszenie liczby dokonanych ocen i liczby komentarzy.
Analiza komentarzy dotyczacych zaj¢¢ 1 proponowane dziatania naprawcze:

1. Nauczyciel 1 i nauczyciel 2 — komentarze dotyczyly aspektow merytorycznych,
kierownik jednostki przeprowadzit rozmowe wyjasniajaca z nauczycielem;

2. Nauczyciel 3 — nie kontynuuje pracy na Wydziale;

3. Nauczyciel 4 — zbyt mata liczba komentarzy i ocen (dwie) uniemozliwia obiektywna
oceng;

4. Nauczyciel 5 —wskazana hospitacja planowa;

Nauczyciel 6 — mato komentarzy i ocen uniemozliwia obiektywng oceng;
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6. Nauczyciel 7 — wskazana hospitacja (tryb planowy lub interwencyjny) — niecierpliwy
stosunek do studentéw, liczne komentarze;

7. Nauczyciel 8 — m.in. seksistowskie komentarze, liczne (70) — wskazana rozmowa z
kierownikiem i interwencja dziekana (konsultacja dziekana),

8. Nauczyciel 9 — zarzuty merytoryczne, wskazana hospitacja;

9. Nauczyciel 10 - interwencja kierownika, w czerwcu 2020 planowane zakonczenie
wspotpracy z WUM;

10. Nauczyciel 11 — mato komentarzy, ale ocena si¢ powtarza — wskazana hospitacja;

11. Nauczyciel 12 - spoznianie sie, wskazana interwencja kierownika;

12. Nauczyciel 13 - spdznianie sig, niewlasciwy stosunek do studentow.

Whioski:

1. Ze wzgledu na powtarzajace si¢ negatywne komentarze i oceny w jednej z Klinik,
pomimo odbytej w zesztym roku hospitacji— wskazana konsultacja dziekana z udziatem
kierownika jednostki (czg$¢ komentarzy wskazuje na niewlasciwy stosunek do
studentéw 1 poruszanie na zaj¢ciach tematéw niemerytorycznych).

2. Wytypowano 4 nauczycieli do hospitacji: anatomia, dermatologia, genetyka, medycyna
nuklearna. Hospitacja powinna odby¢ si¢ w roku akademickim 2019/2020.

3. Przeprowadzona analiza wskazuje na fakt, iz w wielu jednostkach niekorzystna ocena
nauczyciela przez studentow jest zauwazana przez kierownika, prowadzone sg ankiety
wewnetrzne, przeprowadzane jest postepowanie wyjasniajace 1 wdrazane dzialania
naprawcze, obejmujace rOwniez zaprzestanie wspotpracy z danym nauczycielem.

4. Ankiete wewnetrzng, w ktorej uczestnicza studenci w celu biezacej oceny zaje¢ nalezy
uzna¢ za dobra praktyke dydaktyczna, ktdra nalezy promowaé na Wydziale jako
skuteczne narzgdzie poprawy jakosci ksztalcenia. Jest to cenne uzupehienie ankiety

uczelnianej 1 pozwala na szybszg reakcje 1 wdrozenie dziatan naprawczych.
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10. Rekomendacje WZJK

1.
2.

Dalsze upraktycznianie zajg¢ dydaktycznych.

Skuteczng kontrolg liczebno$ci grup studenckich na zajeciach
dydaktycznych.

Dalsze zwigkszanie liczby hospitacji przeprowadzanych na Wydziale, z
uwzglednieniem zaje¢ obowigzkowych, jak 1 fakultatywnych, z
uwzglednieniem nauczycieli zatrudnionych na umowe o prace, jak i na
umowe¢ dydaktyczng; promowanie idei hospitacji wewnetrznych 1
krzyzowych.

Podjecie skutecznych dziatan majacych na celu zwigkszenie liczby
hospitatorow oraz uwzglednianie przeprowadzonych hospitacji w pensum
osoby hospitujace;.

Opracowanie jednolitych zasad oceny =zaje¢  fakultatywnych,
umozliwiajacych weryfikacje osiggania zaktadanych efektéw ksztatcenia
jak 1 poznanie opinii studentow na temat zaje¢ fakultatywnych (np.
obowigzkowa ankieta z oceng po zakonczeniu zaj¢c).

Podjecie skutecznych dziatan majacych na celu zachgcenie spoltecznosci
akademickiej do uczestnictwa w badaniach ankietowych dotyczacych
jako$ci ksztatcenia (ankieta studencka, pracownicza, ankieta praktyk i
pozostate).

Dalsza aktualizacj¢ Banku Dobrych Praktyk Dydaktycznych wraz z jego
umieszczeniem na stronie internetowej Wydziatu.

Dalsze promowanie kultury jakos$ci ksztatcenia na Wydziale poprzez state
zamieszczanie informacji na ten temat na stronie internetowej Wydziatu.
Uaktualnienie matrycy efektow ksztatcenia (w zwigzku z potaczeniem

wydziatow).

10. Kontynuacja prac majacych na celu ujednolicenie nauczania na kierunku

lekarskim w zwigzku z potaczeniem wydziatow.
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Przygotowanie raportu:

dr hab. n. med. Aneta Nitsch- Osuch,
prof. dr hab. n.med. Hanna Pituch,
prof. dr hab. n. med. Maciej Karolczak,

dr hab. n. med. Piotr Tyszko.

Warszawa, dnia 20 stycznia 2020 r.
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