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Kvalitetsprocesser for utbildningar pa grund och avancerad niva vid
Medicinska fakulteten

Medicinska fakultetens kvalitetsarbete utgar fran Lunds universitets sammanhallna policy for
kvalitetssakring och kvalitetsutveckling av utbildning. Kvalitetsprocesserna ska bidra till att stodja
larares och studenters arbete med att utveckla utbildningens kvalitet. Syftet ar att skapa
forutsdttningar for andamalsenlig, systematisk och kontinuerlig kvalitetssdkring och
kvalitetsutveckling av utbildningar pa grund och avancerad niva.

Medicinska fakulteten tar avstamp fran de utgangspunkter for kvalitetssakring och
kvalitetsutveckling som ar 6vergripande for Lunds universitet och ar utifran dessa utvecklade till
fakultetsspecifika kvalitetssdkringsprocesser, kriterier och ansvarsfordelning pa fakultetsniva.

Medicinska fakultetens kvalitetsarbete ska &ven méta de krav som stills frin UKA som
tillsynsmyndighet samt de bakomliggande kraven som finns i det europeiska regelverket (se UKA:s
oversattning, Standarder och riktlinjer for kvalitetssdkring inom det europeiska omradet fér hogre
utbildning (ESG), 2015). Kvalitetsarbetet bygger dven pa nationella lagar och férordningar. P3
liknande satt har SUHF:s rekommendationer och 6vervaganden kring kvalitetsfragor och
kvalitetssakring varit vagledande nar medicinska fakultetens kvalitetssakringssystem har tagits fram.
Lunds universitets strategiska plan 2017-2026 samt fakultetens lokala styrdokument ligger ocksa till
grund for kvalitetsarbetet.

Medicinska fakultetens kvalitetsprocesser ska:

» bidra till utveckling av fakultetens utbildningar

» genomforas pa ett andamalsenligt och systematiskt satt

» vara en del av verksamheten (bade LU- och Fakultetsovergripande)
» mojliggora erfarenhetsutbyte

Medicinska fakultetens |drandemiljoer ska framja motet mellan larare och studenter och innefatta:

» utbildning pa grundniva och avancerad niva

» valfungerande stédverksamhet, pedagogiska miljéer och studie- och larandemiljoer
» god lararkompetens

» andamalsenlig infrastruktur

God kvalitetskultur ska utmarka fakulteten

Medicinska fakultetens kvalitetsprocesser syftar till att stodja och utveckla verksamheten men aven
till att utveckla och framja en kvalitetskultur. En viktig utgangspunkt for dessa processer ar det som
star i ESG, att det ar centralt for alla kvalitetssakringsaktiviteter att det finns dubbla syften; kontroll
och utveckling.

"Tillsammans skapar dessa fortroende for hur larosatet bedriver sin verksamhet. Ett
kvalitetssakringssystem som tillampas pa ett framgangsrikt satt ger information sa att larosatet och
allmédnheten kan forsakra sig om kvaliteten i ldrosatets aktiviteter (kontroll). Det ger rad och
rekommendationer om hur larosatet kan forbattra sin verksamhet (utveckling). Kvalitetssdkring och
kvalitetsutveckling ar saledes tatt sammanlankade med varandra. De kan stodja utvecklingen av en
kvalitetskultur som omfattar alla: fran studenter och larare till larosatets ledning och forvaltning.”



Genom att utveckla kvalitetsprocesser och strategier for kvalitet som dessutom ar tillgangliga och
transparenta for relevanta intressenter, ska medicinska fakultetens sammanhallna
kvalitetssakringssystem bidra med utvecklingen av en kvalitetskultur dar samtliga interna
intressenter tar ansvar for kvaliteten och aktivt medverkar till kvalitetsutveckling och kvalitetssakring
pa fakultetens alla nivaer.

Utvardering av all utbildning ska innefatta externa sakkunniga och studenter ska ges majlighet till
medverkan i planering, genomfdérande och uppfdljning.

Utbildningarna ska (enligt lag) daven innefatta internationella perspektiv och bidra till samhéllets
utveckling vilket darfér dven blir en del i medicinska fakultetens kvalitetsprocesser. Aven héllbar
utveckling och jamstalldhet utgor en del i kvalitetsarbetet.

Overgripande processer

| Lunds universitets sammanhallna policy for kvalitetssdkring och kvalitetsutveckling av utbildning
lyfts kriterier fram som ska bidra till att kvaliteten sakras och som ska stédja utvecklingen av
utbildningarna. Denna policy utgor en stor grund i framtagandet av de kvalitetsprocesser som
utvecklats vid medicinska fakulteten.

Kvalitetsarbetet ska fokusera pa foljande kriterier. Kriterierna ska tillsammans visa pa vad som
forenar kvalitetsarbetet vid Lunds universitet (Kalla: Lunds universitets policy for kvalitetssdkring och
kvalitetsutveckling, sid 4).

- Att de faktiska studieresultaten motsvarar larandemal och examensmal.

- Att utbildningen satter studenters/doktoranders ldrande i fokus.

- Att utbildningen vilar pa vetenskaplig och/eller konstnarlig grund samt

- beprovad erfarenhet.

- Att undervisande personal, inklusive handledare, har andamalsenlig @mnesmaéssig,
hogskolepedagogisk, amnesdidaktisk och 6vrig relevant kompetens, samt att
lararkapaciteten ar tillracklig.

— Att utbildningen ska vara relevant for studenterna och doktoranderna samt svara mot
samhallets behov.

— Att studenterna och doktoranderna har inflytande i planering, genomférande och
uppfoljning av utbildningen.

- Att en andamalsenlig och for alla tillganglig studie- och larandemiljo med valfungerande
stodverksamhet foreligger.

- Att en kontinuerlig uppfoljning och utveckling av utbildningen sker.

- Attinternationalisering och internationella perspektiv framjas i utbildningen.

- Att jamstalldhets- och likabehandlingsperspektiv integreras i utbildningen.

- Att amnesrelevanta perspektiv i hallbar utveckling framjas i utbildningen.

Ansvar och organisation

Ansvaret i kvalitetssdkringsarbetet bestar av ett formellt 6vergripande ansvar for kvalitetsprocesser
samt ansvar for genomférande av tillhdrande aktiviteter. Ansvaret innefattar en koordinerande roll i
planering, genomfdrande, utvardering, uppfoljning och utveckling.

Huvudprincipen ar att processerna ska vara inkluderande och att det ska finnas ansvariga pa samtliga
nivaer:

Fakultetsstyrelsen har ett samlat ansvar for utbildningarnas kvalitets- och utvecklingsarbete.



Grundutbildningsndmnden (GUN) har under fakultetsstyrelsen ett 6vergripande ansvar for
utbildning pa grundniva och avancerad niva. Grundutbildningsndmnden i samverkan med
fakultetsledning ansvarar for att:

— sakerstalla att kvalitetssakringssystemets uppbyggnad och struktur bidrar till kvalitetssakring
och utveckling samt att det foljs upp pa sadant vis att det stodjer utbildningarna och
studenternas larande.

- standigt verka for att utveckla, fordjupa och nyansera fakultetens kvalitetsarbete och
darmed kvaliteten i utbildningarna.

- sakerstalla att kvalitetssakringssystemet inkluderar studenter och medarbetare pa samtliga
nivaer.

— det finns tidsmassiga, ekonomiska och organisatoriska forutsattningar for medarbetare att
delta i utvecklingsarbetet.

- det finns relevant verksamhetsstod for att bedriva detta utvecklingsarbete.

Kvalitetsutskottet (KU) har i uppdrag att vara ett beredande organ for att ta fram underlag till GUN.
Utskottet ska ocksa bevaka och initiera kvalitetsprocesser som bygger pa universitetets policy och
foreskrifter och fakultetens egna styrdokument som relaterar till kvalitetsarbetet.

Programnamnderna, ansvarar under grundutbildningsnamnden, och har ett helhetsansvar for
utbildningsprogram inom sitt ansvarsomrade vilket bl.a. innebér att:

- mojliggora och sakerstalla att utbildningsprogrammen kvalitetssakras och utvecklas.

— det ska finnas forutsattningar for medarbetare att kunna delta i programmens
utvecklingsarbetet men dven pa en fakultetsovergripande niva.

- haen dialog med medarbetare och andra intressenter inom sitt omrade samt aterrapportera
och folja upp kvalitetsprocesserna.

- delta och informera vid de arliga uppfoljningarna av kvalitetssakringssystemet. Samarbete
och dialog med 6vriga ansvariga.

Samtliga medarbetare ska ha mojlighet att bidra till fakultetetens kvalitetsutveckling. En central
utgangspunkt i kvalitetssdkringssystemets processer ar att det ska finnas en balans och en relation
mellan medarbetarskap och ledarskap for att kvalitetsarbetet ska bli valfungerande och utvecklande.
Varje medarbetare med relevant kompetens (programdirektorer, ldrare, administrativ personal etc.)
har ett operativt ansvar for de kvalitetsaktiviteter som bidrar till kvalitetssakring och utveckling.

Utbildningarnas programdirektérer ansvarar for att informera, organisera, genomfora utvarderingar
och annat kvalietsarbete som ror utbildningen samt att fordela aktiviteter mellan medarbetare i
utbildningsgruppen. Respektive administrativ avdelningschef pa fakultetskansliet har ansvar for att
driva det administrativa kvalitetsarbete som ar kopplat till deras avdelning.
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Det interna kvalitetsarbetet i praktiken - Kvalitetssakringssystemets
olika delar

Kvalitetskriterier

Medicinska fakultetens kvalitetsprocesser grundar sig pa europeiska, nationella och interna
regelverk, policys och rekommendationer som reglererar universitet och hogskolor. Processerna ska
bidra till att samtliga utbildningar vid medicinska fakulteteten sakerstaller att kvalitetsuppfoljning
och dialoger sker kontinuerligt med kvalitetsutveckling som foljd. Fakulteten ska dven sakerstalla att
utbildningarna som erbjuds haller hog kvalitet.

Medicinska fakultetens system for kvalitetssakring och kvalitetsutveckling vilar pa nedan centrala
delar:

- Inrattande och avveckling av utbildning

- Utvardering av utbildning

- Kvalitetsdialoger

- Forum kvalitet

— Kursvardering, kurs- och programbokslut och kvalitetsplan

Inrattande och avveckling av utbildning

Innan ett nytt utbildningsprogram inrattas vid fakulteten gor universitetet en proévning for att utreda
om utbildningen har de forutsattningar som kravs for att bli en del av utbildningsutbudet. Medicinska
fakulteten utgar i dessa fall ifran Lunds universitets 6vergripande handlaggningsordningar och
riktlinjer. (Inrdttande och avveckling av utbildning vid Lunds universitet)

Fakulteten utgar ifran bland annat hur utbildningen &dr anpassad till studenters och
arbetsmarknadens behov, finansiering, och vilken koppling som finns till forskning inom amnet.



Beslut om nedlaggning av utbildningsprogram maste ocksa fattas pa val genomtankta grunder.
Exempelvis maste hansyn tas till studenterna som befinner sig i utbildningen, men ocksa till
universitetets utbud och uppdrag som helhet.

Utbildningsplaner och kursplaner
Medicinska fakulteten sakerstéller uppgifter i kurs-och utbildningsplaner med stéd av Lunds
universitetes faststallda tillampningsforeskrifter gallande kursplaner samt utbildningsplaner.

Grundutbildningsnamnden (GUN) faststaller utbildningsplaner och har delegerat faststdllande av
kursplaner till respektive programnamnd (enligt GUN:s arbetsordning). Delegationsnivan for
revidering av kurs- respektive utbildningsplaner ligger pa samma delegationsniva.



Utvardering av utbildningar

Medicinska fakulteten utvarderar enskilda utbildningars systematiska kvalitetssakringsarbete och
kvalitetsutveckling vilket ska ge en bild av hur programmen arbetar for att utveckla, sakerstalla samt
folja upp att programmen haller hog kvalitet i enlighet med bade externa och interna regelverk och
policys. Utvarderingarna fokuserar saledes i stort pa uppféljning av programmens kvalitetsprocesser
genom kollegial dialog och aterkoppling (intern och extern).

Varje enskild utbildning kommer en gang vart sjatte ar utvarderas enligt denna process. Tidsplanen

ser ut enligt nedan:

Fysioterapi
Master Public Health
Arbetsterapi
Biomedicin
m Master medicinsk vetenskap
Audionom
Logoped

Rontgensjukskoterska
Barnmorska

Pilotutvardering

Den utvadrderade utbildningen far i uppdrag att i en sjalvvardering beskriva, analysera, vardera samt
ge exempel pa hur utbildningen systematiskt arbetar kortsiktigt och/eller langsiktigt for att
kvalitetssakra och kvalitetsutveckla sina utbildningar. Som stéd till utvarderingen finns

vagledningar, sjalvvarderingsmall och tidsplan.

Sjalvvarderingens innehall tar utgangspunkt i ett antal fragestaliningar kopplade till omradena:

- Personal
- Utbildningsmiljo

- Utformning, genomférande och resultat

- Relevanta perspektiv — sdsom jamstalldhet, studentinflytande/samverkan, anpassning till
arbetsliv, internationalisering, breddad rekrytering/deltagande, hallbar utveckling.
- Kvalitetssakring och kvalitetsutveckling pa kort och lang sikt.

Fokus ligger pa att lyfta fram styrkor och utvecklingsomrdden samt védgen fran behov av utveckling till
féréndringsprocess och hur dessa férdndringar/processer systematiskt féljs upp.

En viktig del i utvarderingsarbetet ar att inkludera studenterna. De ges mojlighet att (redan i
skrivprocessen) dela med sig av sina erfarenheter och reflektioner kring programmet.



Beddmargruppen
| borjan av processen utser grundutbildningsnamnden en bedémargrupp som har ansvar for
aterkoppling och kollegial vardering.

Beddomargruppen bestar av representanter som ar val insatta i utbildningsverksamhet, har god
kdnnedom om arbetslivsforhallanden (arbetslivsforetradare) och om studentperspektivet
(studenter).

Minst en extern sakkunnig ingar i bedémargruppen. Den externa granskaren bor vara val insatt i
kvalitetsarbete som rér universitet/hdgskola.

Studentkaren erbjuds en aktiv roll i utviarderingarna av fakultetens utbildningar. En
studentrepresentant fran respektive program som utvarderas ingar i bedomargruppen.

Medarbetare som har en koppling till det program som utvarderas ska satta sig in i kvalitetsarbetet
och vara delaktiga i kvalitetsutvecklingen. Representanter fran utbildningen med varierande
kompetenser bor ha kdannedom om och kunna bidra vid behov i kvalitetsarbetet.

Utvarderings- och studentdialoger

Dialoger med representanter och studenter fran utbildningen utgor en viktig del i
utvarderingsprocessen. Dialogerna ger mojlighet for programmen och studentrepresentanter att
utveckla och ge en kompletterande bild av sjdlvvarderingen och programmet och for
bedémargruppen att fa en djupare bild av utbildningarnas kvalitetsarbete. Vid dialogtillfdllena kravs
ett aktivt deltagande dar samtliga ar insatta i eventuella underlag.

Under varje utvarderingstillfdlle genomfors tre dialoger med representanter fran programmen.

Studentdialog

Dialoger genomfors dven med studenter som gar utbildningen i syfte att fa ta del av deras
erfarenheter kring den utvarderade utbildningen. For att kunna ge en sa bred bild som mojligt bér
studenterna vara i slutet av sin utbildning. Dialog med studenterna sker under ett tillfille per
utvarderat program. Studenterna utses av studentorganisationen for de aktuella utbildningarna.

Ansvarsférdelning
En detaljerad beskrivning av ansvarsfordelning finns att tillga i vagledningen for utvardering av
utbildning vid medicinska fakulteten. | korta drag innebar denna ansvarsférdelning:

Grundutbildningens kvalitetsutskott har det 6vergripande ansvaret for:

e Vagledningar och information
e Samordnande roll i utseende av utvarderingsgrupp
e Upptaktsmote med bedémargruppen

Programdirektérerna har ett dvergripande operativt ansvar for att sjalvvarderingsprocessen
genomfors och fullfoljs.

Programnamndsordférande/programnamnder tillfragar och ger forslag pa vilka representanter som
ska ingd i bedomargruppen. Programnamnderna har dven en stor roll i att ta tillvara pa erfarenheter,
sprida kunskap och folja upp eventuella utvecklingsinsatser.

Sjalvvarderingsprocessens aktiviteter och moment

Sjalvvarderingsprocessen innefattar nedan aktiviteter och moment som stracker sig fran juni till april.
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Programmen har 10 veckor pa sig att skriva sin sjalvvardering (se vagledning for detaljerad tidsplan):

Utbildningsutvirderingar Tid/deadline
Information, mallar och vigledning Juni
Beslut om bedémargrupp v 36
Upptakt sjalvvardering (skrivprocess borjar) v39
Dialog 1 v. 45-46
Deadline personaltabell v 49
Deadline sjilvvardering v 49
Dialog 2 v 2-3
Studentdialog v2-3
Sammanstallning och analys infor aterkoppling Jan-feb
Studentinlaga Jan-feb
Aterkoppling 1 — preliminar Mars
Dialog 3 — Aterkoppling Mars
Revidering av aterkoppling Mars-april
Aterkoppling och kollegial virdering April

Aterkoppling

Beddomargruppen samt representanter fran studentkaren kommer ta del av sjalvvarderingen nar den
ar inlamnad. Utifran denna samt genomforda dialogtillfallen med utbildningen och studenter
kommer de ge en aterkoppling pa programmens kvalitetssakringsarbete. Bedomargruppens
aterkoppling samt studentinlagan redovisas skriftligen och ger férslag pa utvecklingsomraden.

Den kollegiala aterkopplingen kommer att diskuteras vid dialogtillfalle 3 samt presenteras i GUN.

De utvecklingsomraden som framkommer ska bli en del av programbokslut och programnamndernas
kvalitetsplaner for kommande period. Uppféljning sker vid de interna kvalitetsdialogerna aret darpa
samt vid uppfoéljning av kvalitetsplanerna (se mall kvalitetsplan for mer information).
Sjalvvarderingarna och erfarenheterna av sjalvvarderingsprocessen presenteras dven vid fakultetens
kvalitetskonferens det aret utvarderingen genomforts.

Resultatet av utvarderingarna av fakultetens utbildningar presenteras som en sammanfattning pa
Medicinska fakultetens webbsida.
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Interna kvalitetsdialoger
Som en del av Medicinska fakultetens interna kvalitetsarbete genomfors arliga kvalitetsdialoger
mellan fakultetsledning, studenter och programnamnder.

Syfte

Kvalitetsdialogerna syftar till att ge fakultetsledningen en overblick éver de olika utbildningarna,
deras forutsattningar, utmaningar och utveckling. Dialogerna ska sdkerstalla och mdojliggora att
utbildningsprogrammens kvalitetssakringsarbete och utveckling synliggors och foljs upp.

Genomforande av kvalitetsdialogen
De interna kvalitetsdialogerna kommer att ske inom givna tidsramar enligt nedan:

KVALITETSDIALOGER
for utbildning pa grund- och avancerad niva

Information Interna kvalitetdialoger Sammanstilining Gemensamma satsningar
November Februari/Mars April Maj

eInformation och *Kvalitetsplan och namn pa «Sammanstélining med oFakultetsledning
vagledning skickas til deltagare laggs upp i LU- synpunkter och forslag identifierar

Beslut
Juni

*GUN faststaller
kvalitetshdjande

GUN kvalitetsplan
September
+Kvalitesplan for beslut i

GUN

program- box pa utveckling laggs upp i kvalitetsh6jande

ndmndsordférande «Fakultetsledning och LU-box av utvecklingsomraden
studenter moter representanter frén eUnderlag skickas till GUN
representanter utsedda av programnamnd. infér beredning
programnamnderna

Underlag: Programnamnd Programnamnd Fakultetsledning GUN GUN
Dialog: Fakultetsledning, - Kvalitetsutskott Kvalitetsutskott Kvalitetsutskott

utvecklingsomraden

*Uppfdljning av
féregdende periods
kvalitetsplan i GUN

Fakultetskansli
Kvalitetsutskott

I

kansli, studenter

[ ) =Cvergripande ansvarig

Kvalitetsdialogerna sker arligen under februari/mars manad. Datum for dialogerna skickas ut till
programnamndsordférande i anslutning till uppféljningen som sker i juni (aret innan dialogerna). |
november skickas instruktioner och vagledning ut till programnamndsordférande i respektive namnd
for att ge maojlighet till planering av det interna arbetet som dialogerna medfor.

Programnamnderna ansvarar for utveckling, planering och ledning av kurser och utbildningsprogram
inom sitt ansvarsomrade. Programnamnderna ansvarar for att utbildningen bedrivs &ndamalsenligt
och effektivt, samt i enlighet med géllande regelverk (se programnamndernas arbetsordning).
Programnamnderna har darfér dven en samordnande roll i arbetet med de interna
kvalitetsdialogerna.

Programnamndernas kvalitetsplaner ligger till grund for kvalitetsdialogen. Infor dialogtillfallet
tillhandahaller programnamnderna kvalitetsplan och deltagarlista till fakultetsledning och
kvalitetsutskottet. Programnamndsordférande samordnar och ansvarar for att kvalitetsplanerna ar
kompletta och tillgdngliga i god tid innan dialogen (senast en manad). Namnderna ska dven
mojliggora for studentrepresentanter att skriva en inlaga utifran kvalitetsplanen, som l[dmnas in vid
samma tillfalle.

Representanter fran programnamnderna har en betydande roll vid dialogtillfdllet och kraver ett
aktivt deltagande. Vid dialogtillfdllet ombeds programnamnderna lyfta tva-tre omraden fran
kvalitetsplanen som ur deras perspektiv anses vara prioriteringsomraden (under kommande period).
Omradena bor vara forankrade och diskuteras fram i samrad med berérda parter, vid exempelvis ett
programnamndsmote. Under dialogtillfallet kommer dven fakultetsledning samt andra
representanter att fa tillfalle att lyfta fragor utifran underlaget eller annat prioriterat omrade
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Fordjupning

Kvalitetsdialogerna grundar sig framst i de kvalitetsomraden som finns i kvalitetsplanen men kan
dven innefatta ett specifikt temaomrade som behover diskuteras mer ingaende. Det kan till exempel
vara breddad rekrytering, hallbar utveckling, jamstéalldhet etc. Kvalitetsomradet tillhandahalls av
fakultetsledning i samband med att instruktioner skickas ut i november.

Utgangspunkter
Under dialogmotet diskuteras innehallet utifran olika perspektiv med utgangspunkt i analys och goda
exempel:

e Hur kan kvalitetsarbetet bidra till systematik, transparens, hur gors resultat och analyser
lattillgangligt bade internt och externt?

e Vilka styrkor och utvecklingsomraden har ni identifierat?

e Hur sker uppféljning av aktiviteten/omradet?

e Planerade atgarder och aterkoppling.

Nyckeltal

| fakultetens resursférdelning beskrivs fakultetens malsattningar, satsningar och strategiska vagval.
Nyckeltal (sasom HST, studenter pa T1) har har tagits i beaktning (se Verksamhetsplan och
resursfordelning). Dessa uppgifter anvands med fordel i kvalitetsdialogernas redogorelse och
analyser dar det ar relevant.

Deltagare

Deltagare ar dekan, en vicedekan, ordférande GUN, MedCUL-representant, utbildningsstrateg,
kvalitetssamordnare, studentrepresentant och vid behov ytterligare representant fran
kvalitetsutskottet. Aven representanter som utses av respektive programniamnd deltar i dialogerna.
Representanter fran respektive programnamnd bér inte 6verskrida 8—10 personer. En av dessa ska
vara studentrepresentant och en avhadmarrepresentant.

Dokumentation

Efter att kvalitetsdialogerna agt rum sammanstaller programnamnderna i korthet sina intryck av
motet. Darefter far fakultetsledningen ta del av sammanstéllningen innan kvalitetsdialogen
analyseras och sammanstalls i form av foérslag pa utvecklingsomraden.

Analys och uppfoljning

Utifran dialogerna utformas kvalitetshéjande utvecklingsomraden som beskriver vad fakulteten ska
prioritera under kommande period. Beslut om vilka kvalitetshéjande utvecklingsomraden fakulteten
ska arbeta med under kommande period faststalls i grundutbildningsnamnden (GUN) i juni.

De utvecklingsomraden dar det finns ett ansvar pa fakultetsniva fors in i GUN:s kvalitetsplan och for
respektive omrade formuleras mal och aktiviteter under innevarande ar av kvalitetsutskottet.
Kvalitetsplanen beslutas vid hostens forsta GUN-sammantrade.

Programnamnderna samordnar och ansvarar for det kontinuerliga kvalitetsarbetet och uppféljning
pa programniva.



Forum Kvalitet

Som en en central del i Medicinska fakultetens kvalitetsarbete halls konferensen "Forum kvalitet"
som syftar till erfarenhetsutbyte samt stéd och inspiration infér nastkommande ars temai
utvarderingscykeln.

Teman som lyfts ar sammanldankade med kvalitetsdialogerna och utbildningsutvarderingarna och kan
exempelvis vara jamstalldhet, internationalisering, breddad rekrytering, studentinflytande.

Forum kvalitet ar dven ett satt att samarbeta kring och delge erfarenheter kring
utbildningsutvarderingarna som sker internt.

Kvalitetskonferensen planeras och anordnas av kanslipersonal och MedCul (Medicinska fakultetens
Centrum for Undervisning och Larande) samt involverar representanter/avdelningar som har god
kunskap inom det aktuella omradet. Forumet kommer att ske arligen under hosten.

Kvalitetsutskottet bereder férslag om projekt, metoder och/eller processer som kan lyftas vid
kvalitetskonferensen och presenteras for GUN i juni. Vid samma tidpunkt ges forslag pa sakkunnig,
extern och/eller intern, inom omradet (enligt ovan teman ex internationalisering). De utbildningar
som utvarderas kommer att fa presentera sina erfarenheter kring sjalvvarderingsprocessen som de
avslutat i mars samma ar.
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Kursvardering, kurs- och programbokslut och kvalitetsplan

Kursvarderingar och kursbokslut dr en central del i utvecklingen av kurserna vid medicinska
fakulteten. Studenter far genom kursvdrderingarna delge sina synpunkter och erfarenheter om
enskilda kurser. Kursvarderingarna ar obligatoriska och sker efter varje avslutad kurs utifran
gemensam framtagen kursvarderingsmall.

Kursvarderingarna sammanstalls i ett kursbokslut dar bade studenternas och lararnas synpunkter
dokumenteras i form av exempelvis forslag pa om hur utbildningen kan forbattras.

Kursboksluten tjanar sedan som underlag for ett programbokslut. Programboksluten utgor en
sammanstallning for utbildningen som helhet.

Programnamnderna anvander resultat i programboksluten nar de utformar kvalitetsplaner infor
kommande period. Kvalitetsplanen ska innehalla och beskriva mal och aktiviteter som har direkt
koppling till de kriterier som finns for kvalitetsarbetet och visa pa hur programmen arbetar for att
sdkerstalla och utveckla kvaliteteten inom utbildning. Fran och med 2020 anvander medicinska
fakultetens programnamnder en gemensam mall for kvalitetsplan. Uppféljning av malen och
aktiviteterna sker genom arlig delrapportering/rapportering i samband med fakultetens
kvalitetsdialoger samt vid programnamndsmote.

Tillganglighet och spridning av information

Resultat, sammanstallningar och uppfoljningar av medicinska fakultetens kvalitetsarbete finns
tillgangligt for presumtiva och nuvarande studenter samt andra eventuella intressenter utanfor
organisationen pa fakultetens webbplats och larplattformer. Under 2021 inititerades ett

utvecklingsprojekt for att oka tillgangligligheten genom att bland annat anvanda en larplattform och

en gemensam ingang till kursvarderingar, kurs- och programbokslut och kvalitetsplaner.

Arbetet utgar i stort utifran ESG:s standarder och riktlinjer for kvalitetssakring av hogre utbildning dar

det framgar att larosaten ska publicera information om den egna verksamheten, inklusive
utbildningarna, som &r tydlig, korrekt, objektiv, uppdaterad och lattillganglig (1.8). Atgarder som

planeras eller genomfors till foljd av regelbunden granskning av utbildningarna ska kommuniceras till

samtliga berérda (1.9).
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