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Proceso

Xestion da calidade e mellora continua.

Historico de evolucions

INDICE DATA REDACCION MOTIVO DAS PRINCIPAIS MODIFICACIONS

: . Creacion do procedemento (documentacion marco) PA-03
0o 15105200 i «Satisfaccion dos grupos de interese » do SGIC dos centros.

Ui de e Creacion do procedemento MCO8-PRO1 « Avaliacion da satisfaccion
00 01/02/2010 Pridfarivis dos usuarios ou usuarias dos servizos de xestion » do sistema de

calidade do ambito de xestion.
[ntervalo de modificacions realizadas polos centros, no ambito dos
Comisions de garantiade seus SGIC, baseadas fundamentalmente nas recomendacions

-0 A2 calidade dos centros establecidas nos informes de avaliacion dos sistemas de calidade
remitidos desde a ACSUG.
Evolucion completa do procedemento: nova codificacion, trama de
redaccion e estrutura; novos contidos en relacion coa avaliacion da
satisfaccion dos grupos de interese.
Integra e substitie os procedementos:
Raquel Gandon e e MCO8-PROIl « Avaliacion da satisfaccion dos usuarios e
04 03/112014 José Miguel I?orynbo usuarias dos servizos de xestion » do sistema de calidade no
(Area de Apoio a ambito de xestion, e
Docencia e Calidade) e PC-11 «Insercion laboral ».
Modificacion do titulo e do codigo: pasa de PAO3 a MC-05 PI «
Satisfaccion das usuarias e usuarios ».
Indice
|00 2,4 2 G O T O P PP PSPPSRI 3
TTALCANCE ... et er ettt e et e e et et et e et e e e ssas e e e e beeaeeeeatbbeeae e tbsteeaestaaaeasnseneesaesnsseanssnessnteas 3
III REFERENCIAS ... .ottt ettt e et e e ete et e te s aat s ta e aesteeaansaeesntesansassasantaaesnsessnneassanees 3]
IV DESENVOLVEMENTO ...ttt et eeretrtse s seetaassasssaeeessessaseaesanssassnnsesaseanssssansssssreeassnssanes 5
VU ANEXOS .ottt e et e et ee et et eetab e eeesteeeaee st et seentaessennraeeeantanee i nraessetnnreesaraneennn 12

UniversidageVigo F—

Docencia e Calidade

Unidade de Estudos e
Progremas




PROCEDEMENTO Satisfaccion das usuarias e usuarios MC-05 P1
indice 04 Paxina 3 de 13

[ OBXECTO

Definir a metodoloxia que permita

° comprender as necesidades e as expectativas (actuais e futuras) das usuarias e usuarios (en xeral, dos
grupos de interese), e

o realizar o seguimento da informacion relativa 4 sia percepcion con respecto ao cumprimento dos seus
requisitos

de forma que sexa posible medir a sua satisfaccion.

I ALCANCE

Este procedemento aplicaraselles as usuarias e usuarios nos ambitos do

« sistema de garantia interna de calidade dos centros e titulacions, e do
+ sistema de xestion da calidade no ambito de xestion

da Universidade de Vigo.

Nota: o procedemento € obrigatorio para todos os servizos, oficinas, administracions e unidades que tefian responsabilidades nos
procesos clave incluidos no sistema de calidade no ambito de xestion da Universidade de Vigo. Para o resto de unidades
organizativas podera ser unha guia de actuacion no suposto de ter que realizar actividades de avaliacion da satisfaccion das usuarias

€ USUuarios cos Servizos que prestan.

III REFERENCIAS

III.1. Normas

Lexislacion
- Lei organica 4/2007, do 12 de abril, pola que se modifica a Lei organica 6/2001, do 21 de decembro, de universidades.

- RD 861/2010, do 2 de xullo, polo que se modifica o RD 1393/2007, do 29 de outubro, polo que se establece a ordenacion das
ensinanzas universitarias oficiais.

- Lei organica 15/1999, do 13 de decembro, de proteccion de datos de caracter persoal (LOPD).
- RD 951/2005, de 29 de xullo, polo que establece o marco xeral para a mellora da calidade na Administracion Xeral do Estado.
- Estatutos da Universidade de Vigo.

- Resolucion reitoral da Universidade de Vigo, do 21 de maio de 2014, pola que se modifica a Resolucion do 7 de maio de
20 14, de delegacion de competencias.

Normas e estindares de calidade

- ENQA: Ciriterios e directrices para a garantia de calidade no Espazo Europeo de Educacion Superior.

UniversidagaVigo Are de Apoiod

Unidade de Estudos e
Programas
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e 1.2 Aprobacion, control e revision periodica dos programas e titulos
e 1.6 Sistemas de informacion.

- ACSUG, ANECA e AQU: Programa FIDES-AUDIT. Documento 02: Directrices, definicion e documentacion dos sistemas
de garantia intemna da calidade da formacion universitaria.
e Directriz 6. Desenvolvemento dos programas formativos e outras actuacions orientadas a aprendizaxe do
estudantado.
e Directriz 9. Resultados para a mellora dos programas formativos.

- ACSUG: Programa de seguimento de titulos oficiais.
- Norma UNE-EN ISO 9000: Sistemas de xestion da calidade. Fundamentos e vocabulario.
- Norma UNE-EN ISO 9001: Sistemas de xestion da calidade. Requisitos.

- Norma UNE 66176: Sistemas de xestion da calidade. Guia para a medicion, seguimento e analise da satisfaccion do(a)
cliente.

Outros documentos de referencia

- Plan Avante da Universidade de Vigo.

- Universidade de Vigo: Manual de linguaxe inclusiva no ambito universitario.

111.2. Definicions

- Comisions de titulacion: comisions con responsabilidade no desenvolvemento da titulacion (comisions académicas da titulacion,
de docencia, de coordinacior de titulos impartidos en varios centros...).
(Directrices xerais para o seguimento de titulos oficiais de grao e mestrado da Universidade de

Vigo).

- Grupo de interese : persoa ou grupo que ten un interese no desempefio ou no €xito dunha organizacion.
(UNE-EN 1SO 9000)

- Queixa : expresion de insatisfaccion feita a unha organizacion con respecto aos seus produtos ou servizos, ao
propio proceso de tratamento das queixas, onde se espera unha resposta ou resolucion explicita ou
implicita.

(UNE- 1SO 10002).

- Medicion directa : proceso de obtencion da opinion do grupo de interese sobre a sda percepcion con respecto ao
cumprimento dos requisitos por parte da organizacion.
(UNE 66176).

Exemplos de medicions directas son os cuestionarios, enquisas, grupos de discusion, comunicacion
directa cos grupos de interese...

- Medicion indirecta : proceso de obtencion de informacion relacionada co cumprimento dos requisitos dos grupos de
interese por parte da organizacion.
(UNE 66176).
Exemplos de medicions indirectas son os infortnes de organizacions de usuarios, estudos de sector,
industria ou mercado, informes do persoal en relacion co usuario, avaliacions dos grupos de interese
ou de terceiras partes, indicadores de medicion dos servizos...

- Responsable de actividade : 6rgano ou cargo responsable da realizacion da actividade de avaliacion.

- Satisfaccion do cliente (usuario ou grupo de interese) : percepcion do cliente (usuario ou grupo de interese)sobre o grado en
que se Cumpriron 0s seus requisitos.
(UNE-EN [SO 9000)

Nota |: as queixas dos grupos de interese son un indicador habitual dunha baixa satisfaccion, pero a
ausencia destas non implica unha elevada satisfaccion dos grupos de interese.

Nota 2: mesmo cando os requisitos dos grupos de interese se acordaron con eles e estes se cumpriron,
isto non asegura unha elevada satisfaccion dos grupos de interese.
(Norma UNE-EN 1SO 9000)
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- Usuario/a : organizacion ou persoa que recibe un produto ou un servizo (sinonimo de cliente).
(Norma UNE-EN ISO 9000)
O uso do terno € tradicional nas administracions puablicas.

I11.3. Abreviaturas e siglas

- ACSUG: Axencia para a Calidade do Sistema Universitario de Galicia

- ANECA : Axencia Nacional de Avaliacion da Calidade e Acreditacion
- AQU : Ageéncia per a la Qualitat del Sistema Universitari de Catalunya
-CGIC : Comision de Garantia Interna de Calidade

- ENQA : European Association for Quality Assurance in Higher Education (Rede Europea para a Garantia da Calidade na
Educacion Superior)

- PAESU : Plan anual de avaliacion da satisfaccion dos usuarios/as
-PAS  : persoal de administracion e servizos
-PDI : persoal docente e investigador

-POX :Plan operativo de xestion

-RD : Real decreto

-RR : Resolucion reitoral

- SGIC : sistema de garantia interna de calidade

-UEP : Unidade de Estudos e Programas

IV DESENVOLVEMENTO

IV.1. Finalidade do proceso

Obter, de forma eficaz e eficiente, a informacidn suficiente, precisa e fiable para levar a cabo a mellora dos procesos e
servizos que contribien a manter o maximo grao de satisfaccion dos grupos de interese.
IV.2. Responsable do proceso

e  Coordinador/a da Unidade de Estudos e Programas (dmbito de xestion)
e  Vicedecanato ou subdireccion con competencias en calidade (ambito docente)

IV.3. Indicadores

Os indicadores asociados a este proceso estan identificados e definidos no procedemento DE-02 P1 «Seguimento e
mediciony.

IV.4. Diagrama de fluxo

UniversidajeVigo P ——,
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Xeneralidades:

En xeral, o seguimento da satisfaccion dos grupos de interese inclue:
- o proceso de xestion das QSP, recollido no procedemento MC-02 Pl «Xestion de queixas, suxestions e
parabénsy, e
- 0 proceso de avaliacion da satisfaccion dos grupos de interese, que utiliza técnicas de analises e recollida de
informacion adecuadas ao perfil dos grupos de interese e aos recursos dispofiibles, como se describe neste
procedemento.

Ademais, existen outros mecanismos de participacion cos que contan os diferentes grupos de interese (segundo se
describe mais abaixo no diagrama de fluxo) que permiten potenciar, favorecer e contribuir a incrementar a percepcion
con respecto ao seu nivel de satisfaccion.

Anilise das expectativas

Un requisito previo para tratar por primeira vez un proceso de medicion da satisfaccion é efectuar unha analise da
demanda (andlise das expectativas), de forma que se identifiquen cales son os aspectos esenciais dos servizos, as
expectativas das usuarias e usuarios en relacion con cada un deles e a sua importancia relativa.

UniVCFSidade\/igO Area de Apoio &

Docencia e Calidade

Unidade de Estudos e
Programas
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Esta analise pode repetirse:
e Periodicamente, se asi se determina (por exemplo, nas cartas de servizo), e en funcion das caracteristicas do
Servizo.
e Cando se produzan cambios reievantes nas necesidades e expectativas das usuarias e usuarios.

A) ANALISE DAS EXPECTATIVAS
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Grupos de interese Calidade (1)/ titulacion (1) / .
SRy (usuarios/as) 3(?;1:;1(%; Comité Técnicode = Responsables das Seiga Chme
Calidade (2) unidades (2)

| B (1) Amtilo docents
(2) Ambiw de xesticn
Estatutos (en xeral,
normativalda [ | A dentficacion dos grupos

R de Interesa esit determinada
Uriversidade de pole estratexis da
Vigo 10 Universidade de Vigo e dos
» Y dos 8BS SONOs © litulacidns
mecasmos de
l > particdpacdn
| Sistema de Q5P -
(procedimiento
MC-02P1)
20 A andise dainfamacidn
ablide por dfem s medos
v © canlas parmiw identibcs
(e'ou confirmar) cales san as
Participacion nos i o
o6Ranos de - = dos grupos de intarese tanto
reptesentacion A 20 '::““?:::;“5 o dmblo de xesién como
d . . 6si e
(6rganos de Anélise das expectativas (actuels e fuluras) dos grupos de intersse gpE i a8 do decantos a ltuacions.
wl;e;no, Este andiee pode levarse a
|__coniisisas.) | caha nos dlerenies niveis da
resporeabilidade
c Ademua, pods contarsos
P'“‘;_‘ﬁ"“‘ particpacion do pesonal das
reunsons de - unidaces efou O LRI
distintos érganos e/ wcnico (Area de Apoia &
Gu unidades para Oocercia e Caidade.
tratar temasde UEP..)

interese

B 30 Estaidentfcacion

pormita cofecer que atibuos

Mecanismus_d{ _[ contibven e aumenta a
recollida de opinion . dozg grupos de
{enquisas grupos de 30 interesa s cal 4 @ sGe
Identificacidn dos impotarcia relativa

dr: Son.... .
| prieal-) Identifcacitn dos a¥ibutos (elemen®ds ou caracterisbcas) esenciais Para (ifluence na meliora da

a satisfaccion dos grupos de interese satefascion)

_B Do meemo meik, pOdares

idertifcar aqueles can rula
Cu gacaso mpacty na
salsfacaén

atobutos clave

Mediciones
indrectas

UniversidageVigo JRpy—

Docencia e Calidade

Unidade de Estudos e
Programas




PROCEDEMENTO Satisfaccion das usuarias € usuarios MC-05 P1
indice 04 Paxina 8 de 13

B) PLANIFICACION DA MEDICION DA SATISFACCION
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Comentarios:

e Etapa S0 (40): elaboracion da proposta (anteproxecto) do PAESU

Na elaboracion deste plan deberan considerarse:
- As necesidades de medicion e os obxectivos do POX e dos centros e titulacions.
- As actividades institucionais ou centralizadas de medicion da satisfaccion (comins a todos os centros e
titulacions), que han de recollerse obrigatoriamente.
- As dreas de proceso que se incorporaran ao sistema de xestion de calidade no exercicio.
- A coherencia e a optimizacion das distintas actividades de medicidn (por exemplo, o feito de evitar que duas
actividades dirixidas a0 mesmo grupo de interese que midan 0s mesmos aspectos).
- Os custos, beneficios e eficacia das distintas metodoloxias, en funcidn do grupo de interese e da actividade que
se vai avaliar.

Ademais, deberanse ter en conta as propostas e as suxestions das persoas responsables da actividade que,
potencialmente, interesa avaliar (coordinacions das titulacions, responsables das unidades, comisidns académicas...).

Baseandose niso, 0 PAESU ten que incluir, polo menos:
- A referencia ou codigo da actividade (ex.: 2014PAESU/O]...).
- As usuarias/os (poboacion...) que se vai avaliar.
- O aspecto que se vai avaliar (a prestacion dun servizo, a satisfaccion...).
- A metodoloxia utilizada para a avaliacidn (enquisas, entrevistas, grupos de discusion...).
- Os recursos necesarios (aplicacions informaticas, ferramentas...).
- A persoa responsable da actividade de avaliacidn.
- O periodo de recollida dos datos.
- O prazo de presentacion dos resultados (disporiibilidade do informe ou informes).

e Etapa 70: revision da proposta do PAESU

O inforine (memoria) resultante desta revision non se axusta a ningun forato especifico, mais, no ambito de xestion,

debe ter os contidos minimos seguintes:
- Informacidn sobre a elaboracion: documentacidn e criterios cos que se elaborou o proxecto (de PAESU).
- Medios de recollida da informacion: indicacion dos medios cos que se elaborou o proxecto.
- Suxestions, recomendacions e observacions realizadas ao proxecto.
- Cambios introducidos: especificanse os cambios introducidos na proposta unha vez avaliadas as suxestions,
recomendacidns e observacions feitas a este.
- A data e a sinatura do informe, en relacion coas persoas responsables da elaboracion, revision e aprobacion.

No ambito docente de centros e titulacidns, estes contidos poden ser tomados como recomendacions.

e Etapa 90-100: desefio da actividade de medicion da satisfaccion e da documentacion asociada (cuestionario e outros
posibles documentos necesarios)
O desefio das actividades institucionais centralizadas € realizado pola persoa responsable de actividade, coa

colaboracién, se é necesario, da Area de Apoio a Docencia e Calidade e/ou da UEP (ambito de xestion).

e Etapa 130: elaboracion do informe de resultados de avaliacion

Universidade\/ igo Jrury—
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Os informes de resultados non se axustan necesariamente a un formato especifico, pero recoméndanse os contidos
minimos seguintes:
- Insroducién: incluira a denominacion ou descricion da avaliacion, a sua referencia ou codigo (segundo o
PAESU ou a ficha técnica), asi como a poboacidon avaliada e os obxectivos da avaliacion.
- Material e método: incluiranse os aspectos metodoloxicos relevantes e a forma de administracion do guion ou
cuestionario (a informacion que se incluira dependera da metodoloxia de avaliacion utilizada -véxase o anexo
2-).
- Participacién: incluirase o periodo efectivo de recollida dos datos e os resultados de participacion.
- Resultados: reflectiranse cunha orde loxica, estruturados por dimensions, items, caracteristicas,
indicadores...,avaliados polas/os usuarias/os. A descricion dos resultados sera apoiada mediante tiboas e
graficos.
- Conclusions: cando cumpra, realizarase un resumo dos principais resultados obtidos, que poderia incluir
recomendacions.
- Datos descritivos do informe:
o Data de elaboracion.
o Responsables de elaboracion e de aprobacion, se procede.
- Anexos: incluira a ficha técnica da actividade e o guidn ou cuestionario(s) utilizados. Tamén se incluiran
todas as taboas de datos non contidos no apartado de resultados, a modo de informacion complementaria.

Recoméndase un indice de contidos, taboas e graficos.
No caso das medicions ou estudos realizadas por entidades extermas (ACSUG...), como as relativas a insercion

laboral, os resultados recibidos poden considerarse como o informe de resultados de avaliacion, agas que se considere
oportuno elaborar un informe complementario interno (que se xuntaria ao anterior).

IV.5. Ciclo de mellora continua do proceso (PDCA)
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Grupos de interese ou\\ ( UVigo (controm

usarios/as internos titulaciéns, servizos,
(estudiantes, PAS, PDL...) BaniEatratdxiaoida an:s,...., 6fnn93
Grupos de interese ou Universidade de Vigo nstitucionais)
usarios/as externos % Estudantes, PAS, PDI,
Estrstexia de centros e
esadas/os, e oy Egresadas/os,
presas, @ Empregadoras
pregadores/as...) Socieg
Necesidades e/ou ===, : Desenvolvemento da
§ expectativas de Recursos \ centros e titulacions
£ wesion dg saﬁffacdon, Paxinas web (LIVigo, r o (Contribusion ao)
g mstg::ﬁ::::é :: centros e tituladéns) @ tncremento da
f ' Aplicacions de enquisas \ satisfaccion
b . ;egw‘;nemos da 1D ) ) . Identifiaciondenovaf _
3 Tceptadon d°7 S:"P:" - Medicion, analise e mellora necesidades e &)
3 . einterese = . o + expectativas 3
“:: Paipasion 0p calidade J - Resultados de mahiacion (centres tulacions, senizos...} Mellorado i
% encias de Calidade -Participaciondos grupos de interé se (propostas, funcionamento dos
¥ ministracion ! suxestions. ..} procesos
3 . II 3 N
3 ;..nml.n-\os e | Utilizacione /ou aplicacon: expesiendas boaspradicas.. Camuaication e
& titucions | ~Novase«pectabyas esixendase/ounecesidades detectadas participacion .
. . ~Indicadores de cabdade (datos e re adaldos de centiros e
¥ Esixencias legals 1 tualcions. ) Inaremento da config &
K Dispofiibilidade dos | - Documentos do $GIC na organizacion €
£ cumentos (avzlyac!qn, @ TR e e 7©7 / ST, 6
SR e | Rl
s [ Medkién da satisfaccion dos - Organis
) s grupos de interese institu
o cantes, 845, 0L, Anilise das expectativas Resuitados de Mados de
Egresadas/os, 7 o . !
7R N satisfaccion funcionamiento definidos
Empregadoras/es, Planificacion e realizacion da a &
Sociedade medicion (poboacion, métodos, Rexistros dispodiibles
B Zada et farramentas, calendaario, —a Sociedade {en xeral,
. andlise...) todos os grupos de
Informacion publica e intecese)
rendemento de contas informacion publica e

/ R T klendememo de contay

Planificar: establecer os obxectivos e os procesos necesarios para acadar resultados de acordo cos requisitos, coas necesidades e coas
expectativas dos grupos de interese e coas politicas da organizacion.

Desenvolver(facer): implantar os procesos.

Controlar (verificar): realizar o seguimento e a medicion dos procesos e dos produtos e servizos respecto as politicas, aos obxectivos e
aos requisitos, as necesidades e as expectativas, e informar dos resultados.

SIoIOIONE

Actuar (aprender): tomar accions para mellorar continuamente o desemperio dos procesos.

(UNE-EN 1SO 9001)

V ANEXOS
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: Plan anual de avaliacion de satisfaccion dos usuarios e usuarias {PAESU) / Informe de seguimento.
Anexo 2 : Ficha técnica do desefio da actividade de avaliacion.

Identificacién do rexistro

Cadigo

R1 - MCO05 PI

R2 -MCO5P1

R3 - MCO05 PI

R4 - MCOS P1

RS - MCO05 P1

Denominacion

Proposta do PAESU
(inclie o anteproxecto e a
acta de reunion do comité

/ comision de calidade)

PAESU
Plan anual de avaliacion
da satisfaccion das
usuarias e usuarios
(inclde a memoria de
recollida de suxestions e
observacions)

Ficha técnica do desefio
da actividade de
avaliacion

Informe de resultados de
avaliacion

(pode incluir os rexistros
de datos)

Informe de seguimento
del PAESU

Soporte
orixinal

Electronico

Electronico

Electronico

Elcctronico

Electronico

;Dispoiiible
na aplicacion
SGIC-STO?

Si

Si

Si

Si

Si

Responsable de
custodia
(érgano / posto)

(ambito de xestion)
/

Secretaria do centro
{ambito docente)

UEP
(ambito de xestion)

Secretaria do centro
{ambito docente
~ UEP
(ambito de xestion)

Secretaria do centro
(ambito docente
UEP

(ambito de xestion)

Secretaria do centro
(ambito docente
UEP

{ambito de xestion)

Secretaria do centro
(ambito docente

Clasificacion

*)

Duracion

6 anos -

6 anos -

6 anos -

6 anos -

6 anos -

{*) Cibrase so no caso de que o rexistro estea suxeito a condicions de perinanencia adicionais ao periodo de arquivo de xestion (&
dicir, cando € necesaria a sua transferencia posterior ao arquivo xeral).
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